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Ritnefndarspjall

Keeru kollegar.

Gleoilegt nytt dr - 4rid 2023 er gengid { gard og betur en pad. Arid
fer vel af stad fyrir ritnefndina og i pessu bladi er fullt af spennandi
nyju efni og viljum vid pakka 6llum peim sem 16gdu hond 4 plog,
penna vid blad og fingur 4 takkabord vid ad gera petta fagtimarit
ad pvi sem pad er.

Afram verdur ddlkurinn ,.hvad er ad frétta?” til stadar og hlutverk
hans er ad audvelda sjikrapjilfurum ad finna nyjar og spennandi
upplysingar { faginu ad hverju sinni. Petta er ekki ,;hvad er ad
frétta?” sladurfréttir likt og 1 S€0 og Heyrt { gamla daga likt og
einn kollegi okkar hélt. P6 md skoda pad fyrir n@sta tolublad!

Nu pegar betta er skrifad er Dagur sjikrapjalfunar nylidinn og var
par mikid fjor og mikid af dhugaverdu efni. Upp ur st6d fyrirlestur
Gudmundar Felix par sem { salnum heyrdust nokkur tér falla og
endadi 4 standandi 16faklappi.

bvilikt leknisfraedilegt - og sjikrapjalfunarlegt undur sem pessi
adgerd og bati hefur verid.

Annad sem st6d uppur deginum var ad hitta alla kollega okkar og
njota dagsins og hlegja saman.

Vonandi njo6tid pid pessa tolublads med gédum kaffibolla og
hakkandi sél.

Enn aftur viljum vid minna 4 ad alltaf md hafa samband vid
ritnefnd ef pid erud med einhverjar hugmyndir, pistla eda
freedsluefni sem pid viljid koma 4 framferi { ritudu mali og birta
i bladinu

MEep KVEDJU,
RITNEFND

Forsioumyndin

Milverkid & forsidu heitir Surtsey-
Vallhumall. Verkid er eftir Pérunni
Baru, unnio { akril 4 1éreft, 120x150cm.
ad sterd og er i einkaeign.

P6érunn Bdra dtskrifadist sem sjikra-
bjélfari dr fyrsta drgangi vid HI. Hin
starfadi um drabil sem sjikrapjdlfari,
lengst af 4 Landakoti.

Pérunn Béra er menntadur myndlistarmadur og lauk BA ndmi {
madlun frd Haskélanum { Edinborg og MALS ndmi { mdlun og
sidfredi frd Wesleyjan Héskola 1 USA.

Verkin hennar fjalla um néttdruskynjun, ndnar tiltekid samspil
manns og umhverfis. Hin vill med verkum sinum hvetja til meiri
skilnings 4 adkomu listar sem vidb6t vid nattiruvisindi { peim
tilgangi ad efla skilning 4 mikilvegi aukinnar medvitundar um
batta umgengni vid nattdruna.

Mikil vakning hefur att sér stad frd hendi nattiru- og heilbrigdis-
visinda um patt nattirunnar { andlegri, félagslegri og likamlegri
velferd okkar.

Jordin er eina heimilid okkar og vid berum sameiginlega dbyrgd
ad vissu marki pd, 4 ad skila henni { lifvenilegu 4standi til komandi
kynsléda.

Med pvi ad gefa sig ad list, pjalfum vid skynjun og 6dlumst
skynreynslu sem dsamt vitsmunalegri pekkingu, hjalpar okkur ad
bregdast vid verkefnum og féta okkur { tilverunni.

Pérunn Béra beinir sjonum
okkar ad pvi smda { nattdrunni,
med pvi ad lyfta upp grédri
jardar, fléttum og mosa og
minna okkur 4 pa fegurd og
visku sem ndttdran byr yfir
sem beatir okkur og 6llum er
frjalst ad njéta.

Syning 4 verkum Pérunnar
Baru ,,Foldaskart* er { gangi
frd 18. Mars til 15. April
4 Galleri Fold, og eru allir
velkomnir ad koma pangad
og sjd fleiri af verkum hennar.

Ndnari upplysingar um verk
borunnar Bdru, eru ad finna
d vefsiou, Thorunnbara.com
og d instagram siou;
thorunnbarabjornsdottir @
thorunnbara artist iceland.

Sjukrapjélfarinn




Pistill Formanns

Fra formanni

Félags sjukrapjalfara

Keeru féelagsmenn

Nytt 4&r kemur fagnandi med nyjar dskoranir og ny verkefni.
Vid fognum nd udtgafu fyrra tolublads sjikrapjalfarans drid 2023.

Eg vil byrja 4 ad pakka ritnefnd fyrir vel unnin storf. Nefndin
hefur verid f4 monnud en fer 4 pessu timabili aukin lidskraft,
pegar Kristin Reynisdéttir gengur til 1ids vid nefndina.

Sidustu manudir hafa verid verulega vidburdarikir bedi 4 svidi
fag- og kjaraméla.

A dogunum fognudum vid Degi Sjikrapjdlfunar, sterstu
fagradstefnu sjikrapjalfunar 4 fslandi. R4dstefnunni hefur heldur
betur vaxid fiskur um hrygg frd pvi dagurinn var fyrst haldinn, og
nu voru um 400 pétttakendur mettir { Smarabid til ad fredast,
gledjast, syna sig og sjd adra.

=3
) HEIMA

SJUKRABJALFUN www.heimasj.is

Oskum eftir sjukrapjalfurum i hépinn

Vid leitum ad sjukrapjalfurum
sem hafa dhuga & ad taka patt i
ad mota ofluga pjonustu
i heimasjukrapjalfun.

Hopurinn okkar samanstendur af
24 sjukrapjalfurum sem starfa sjalfsteett
undir umgjord heimasjukrapjalfunar.

Nanari upplysingar veitir Jakobina
Simi: 893 5295
www.heimasij.is

GUNNLAUGUR MAR BRIEM
FORMABUR FS

Er pad til marks um pann mikla faglega metnad sem byr { stéttinni
ad um helmingur félagsfolks hafi lagt leid sina { Smérabié pennan
dag.

Dagurinn var einstaklega vel heppnadur og ferum vid 6llum
fyrirlesurum, fundarstjérum, veggspjaldakynnum, framkvemda-
nefnd um dag sjikrapjalfunar og 66rum sem komu ad pvi ad gera
pennan dag ad pvi sem hann var okkar bestu pakkir.

Undanfarin misseri hafa einkennst af samningavidr@dum vegna
kjarasamninga hja launpegum og er von okkar ad nidurstada faist
i pau madl von brddar. Auk pess eru vidredur vid Sjikratryggingar
fslands komnar af stad og munum vid halda dfram ad meta
grundvoll 4 samkomulagi fyrir okkar félagsmenn.

Sjukrapjalfun hefur dfram verid dberandi { fjolmidlum, og sendi
félagid fra sér yfirlysingu vegna stodu sjikrapjalfunar 4 landspitala
pann 24. Jandar sidastlidinn. Yfirlysingin fékk talsverda umfjollun
og dlyktaoi fagrdd Landspitala stuttu seinna par sem tekid var
undir dhyggjurnar sem settar voru fram 1 yfirlysingu félagsins.

Vid viljum minna félagsfélk 4 ad beri pad hugmynd { maganum,
eda eitthvad brennur 4 peim sem peim finnst eiga erindi vid
almenning { landinu er félagio bodid og buid til ad adstoda folk ad
koma efni 4 framferi { fjolmidlum og 4 samfélagsmidlum.

Gunnlaugur Mdr Briem
Formaour FS

Sjukrapjalfarinn



Hvaod er ad frétta?

HTTPS://COR-KINETIC.COM/THERAPIST

HTTPS://WWW.PHYSIO-PEDIA.COM

(@ STEPUPPHYSIOTHERAPY
@ PELVICSTRONGPT

THE ENERGY BALANCE PODCAST

ZOE SCIENCE AND NUTRITION

IS EVERY ANTERIOR SHOULDER PAIN AN IMPINGEMENT ISSUE?
TRIGGER POINTS MANAGEMENT WITH ANTERIOR SHOULDER PAIN
- JOURNAL OF MANUAL AND MANIPULATIVE THERAPY, 2023

—

0=

TENGSL LANGVINNRA VERKJA A FULLORPINSARUM OG
SALRENNA AFALLA | £SKU- LENABLAPID 2023

ASPETAR CLINICAL PRACTICE GUIDELINE ON REHABILITATION
AFTER ANTERIOR CRUCIATE LIGAMENT RECONSTRUCTION
- British Journal of Sports medicins 2023

PHYSICAL THERAPY EVALUATION AND TREATMENT AFTER
CONCUSSION/MILD TRAUMATIC BRAIN INJURY
- Journal of Orhopedic and Sports Physical therapy 2020



Vinna med folki a flotta

Physiotherapy and Refugees

Education Project, PREP
— Building competence on migrant
and refugee health for physiotherapists

Abstract

The Physiotherapy and Refugees Education
Project, PREP, aimed to understand the
competence need of physiotherapists working
with refugees and migrants. The project was
funded through Erasmus+ Strategic partnerships
(2018 — 2021).

Background and results

During the years from 2015 — 2017 people facing
war and persecution in Afghanistan and Syria
sought refuge in Europe. It was of course not new
that people needed refuge in European countries,
but the high number of people and the closeness
to the countries of war probably did something
with our collective feeling of responsibility in the
situation. Higher education institutions providing
physiotherapy education got feedback from the
practise field that more competence was needed to
provide good health care for refugees, and a group
of engaged physiotherapists from Ireland,
Sweden, The Netherlands, and Norway designed
a project with the aim to understand and build competence needed
for providing good physiotherapy service.In 2018 we got a 3-year
funding through the Erasmus+ Strategic partnership program and
the project was a reality.

Information box, partners in the project:

* Western Norway University of Applied Sciences, Norway,
project coordinator

¢ Centre for migration health, Bergen municipality, Norway

e Karolinska Institutet, Sweden

¢ HAN University of Applied Sciences, The Netherlands

e Trinity college, Ireland

¢ Physiopedia, UK

We asked what kind of competence is needed in this work, is it
any specific clinical expertise that is needed, or is it more in the
direction of cultural competence and communication?

We looked at this in three steps: 1) a scoping review, 2) interview
with refugees, physiotherapists, and decision makers and
3) a consensus process with experts within the field.

WESTERN NORWAY UNIVERSITY

OF APPLIED SCIENCES,  1(0) Professional issues, for example

BERGEN, NORWAY, MANA@HVL.NO
THIS ARTICLE IS WRITTEN ON
BEHALF OF THE PREP PROJECT TEAM

From this work, ten emergent themes for physio-
therapists working with refugees were identified:

1) PT expertise as it relates to refugees,
for example trauma informed care and
effects of torture

2) Communication, for example working
with interpreters

3) Knowledge of the local system

4) Understanding positive and negative
impact of migration

5) Cultural sensitivity

Maria NorbHeiv ALve  6)  Ability to develop relationship of trust
AssOCIATE PROFESSOR,  7) The diversity of expectations
HEAD OF SECTION GLOBAL HEALTH 8)

AND REHABILITATION, . .
PROJECT COORDINATOR OF PREP.  9) Human rights and role for detecting

Health and illness from various perspectives
breakage of human rights
own biases and self-care.

Based on this, we made a digital course consisting

of nine modules, corresponding to the workload
of 5 ECTS. It is designed in a way that it is possible to take the
entire course from module 1 — 9, or you can pick the modules you
like, depending on need and interest. HVL provides a certificate
for participants who take the full course, but it is also important to
note that all course material is open accessible and can be used
freely, for personal use and within education. If you want to join
the course, in full or partly, you can sign up for free or download
our freely accessible E-book. See links and QR-codes at the end
of this article.

Conclusions and way forward

From the work in the PREP project, we saw that physiotherapists
can play a very important role for refugees experiencing complex
health problems. An important point here is the need of
understanding how trauma and living in exile can have long-term
negative effects on one’s health. Migrants arriving in European
countries are on a general basis healthier than both the population
they leave and the population residing in the new host country, but
the experiences gained and the new life in exile can have negative
effects on the health condition in the long run. There is no quick
fix in these situations, rather there is a need for interprofessional
collaboration managing to support direct health related issues, but
also the situation for the family, job possibilities, inclusion within
the new society and the economic situation.

Sjukrapjalfarinn



Vinna med folki a flotta

Persons with

This challenges the physiotherapist, where does the role of the
physiotherapist start and where does it end? Another important
question is how we can ensure a good interprofessional
collaboration and the building of necessary structures to support
the multiple needs.

Refugees Experience Project
— Interprofessional, PREP-IP

The PREP project was a beginning for us, and we are continuing
with other projects and tasks building competence on giving
refugees and migrants good health care. Several Bachelor- and
Master students have been or are working on topics related to this
project, gaining knowledge about specific topics such as
rehabilitation of torture survivors. We experience that including
students in these projects is a fruitful way for further developments
and for raising awareness within our organisations.

PREP E-book,
free

In 2021 we got funding for a new project through Erasmus+,
Persons with Refugee Experience Project — InterProfessional,
PREP-IP. This project is a direct continuation of the PREP project
and aims to build understanding and competence on refugee
health on an interprofessional level.

PREP course,
free sign-up

More information

Here you can sign up for the PREP-course or download the
E-book. You will find all publications from the PREP-project on
the PREP-IP website. Please contact us if you have questions or
comments.

m ENRAF-NONIUS A [SLANDI ERU MED OLL TAKI
S TIL MEDFERDAR FYRIR PIG OG PINA STOD

PARTHNER FOR LIFE

Hafid samband vid Stefaniu Fanneyju Bjorgvinsdottur fyrir frekari upplysingar.
stefaniaf@icepharma.is Icepharma

Sjukrapjalfarinn




Fraedslunefnd

Pistill fra fraedslunefnd FS
Vor 2023

Hlutverk freedslunefndar Félags sjikrapjdlfara er ad studla ad
simenntun og fredslustarfi sjikrapjalfara med fjolbreyttum og
dhugaverdum ndmskeidum, ndmsstefnum og fredslufundum.
Fradslunefndin leitast vid ad svara ventingum félagsmanna og
fylgja stefnum og straumum samfélagsins 4 hverjum tima.

Segja ma ad starfsemi og frambod af ndmskeidum Fradslunefndar
sé 1 miklum bléma pokk sé gdédri patttoku félagsmanna, bedi hvad
vardar matingu 4 ndmskeidin og eins vardandi hugmyndir ad
ndmskeidum og er nefndin alltaf opin fyrir hugmyndum ykkar
félagsmanna. Nefndin hefur hins vegar verid 4 hrakhélum
undanfarid ar vardandi hiisn®0di vegna breytinga 4 starfseminni {
hisnaedi IST og pokkum vid ykkur polinmadina vardandi nyjar
stadsetningar 4 ndmskeidum. Eins pokkum vid eigendum Stigandi
sjukrapjalfun fyrir vidleitni og samstarf vegna adstodu 4 sidustu
og { einhverjum af nastu ndmskeidum framundan.

bad sem af er ari hafa tvo ndmskeid farid fram, eda mjadma-
namskeidid med Benoy Mathew og ndmskeidid Running Repairs
med Tom Goom. Ekki nddist neg patttaka til ad halda ndmskeid {
Blood Flow Restriction sem medferd { endurhafingu.

} R

..-,:r"

L3

€. f

A dofinni eru eftirfarandi ndmskeid:

Maximizing Outcomes in Stroke Rehabilitation:
Translating Evidence in Motor Learning to Patient Care,
21.-22. April 2023

Stadsetning auglyst sidar

Leiobeinandi: Mike Studer, DPT

Néamskeidid fjallar um hvernig best er ad haga mati, medferd,
skraningu og stignun medferdar folks sem fengid hefur
heilablédfall. Beitt er réttum skammti medferdar med tviskiptri
athygli (e. Dual Task). Lerdu ad auka pol skjélstedinga fyrir dreiti
og truflun og efla adferdaminni (e. Procedural Memory) eftir
heilabléofall og par med auka raunferni félks og sjalfstedi og yta
undir endurkomu og patttoku ut { samfélagid.

Modern Manual Therapy 2.-3.jini 2023

Stadsetning: Reykjavik

Leiobeinandi: Brett Scott, DPT og eigandi Barbell Therapy and
Performance

A nédmskeidinu er farid yfir ndkvaema hreyfigreiningu og préfun
hreyfinga med endurtekningu (e. Repeated Motions exam).
Aherslan 4 ndmskeidinu er 4 nitimalega Manual Therapy,
verkjafredi og sjalfsmedferd skjolstedinga. Medferdin tekur yfir
medhondlun med Edge Mobility dhaldi og Edge Mobility bondum

til medferdar 4 mjikvefjum, lidum og taugavef til ad auka
hreyfingu og draga ur verkjum.

Pdtttakendur d Running Repairs ndmskeidinu.

Sjukrapjélfarinn



Fraedslunefnd

Farid verdur yfir greiningu 4 trufludum hreyfimynstrum og med- A haust6nn verda medal annars ndmskeidin Kinetic Control Level

ferd peirra. Namskeidid er um 30% fyrirlestrar og 70% verklegt. 1 og 2 Mulligan lidlosunarndmskeid, lungnandmskeid o.fl. Sem

Frekari upplysingar um ndmskeidid eru 4 sjukrathjalfun.is verdur auglyst fljétlega 4 sjukrathjalfun.is og facebooksidu Félags
sjukrapjélfara.

Dbdtttakendur d Otago ndmskeidinu.

H=efi
ENDURHEFINGARSTOD

FOSSALEYNI 1, EGILSHOLL + 112 REYKJAVIK
Simi: 511 1011 » mottaka@haefi.is * www.haefi.is

SHUKRAPIALFLIMN

HAheidi 5 - 800 Selfossi
Simi 480 6400 - mattur@mattur.is
www.mafttur.is

>

- _A
] I—S I POLLGOTU 4 « 400 [SAFIRDI
SJUKRADJALFUN S|M| 497 AAW} . fESta@Smart-iS OSSUR STO'DT/EK]AP]ONUSTA | GRJOTHALSI 1-3 | S.515 1300
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A0 sakja um starfsleyfi
eftir utskrift

Pegar ég ttskrifadist sagdi mér enginn hvernig ég @tti ad sekja
um starfsleyfi og onnur leyfi til ad ég metti byrja vinna. Eina sem
ég heyrdi fra fyrrum nemendum var ad umsoéknarferlid veri eins
og frumskégur. Hvergi 4 netinu finnur madur nakvaemlega hvad
madur parf ad gera og { hvada r6d. En orventid ekki - ég bjo til
tékklista 1 réttri rod sem gott er ad hafa hja sér pegar madur sekir
um starfsleyfi.

Klippid pennan lista 1t tir bladinu og geymid 4 gédum stad! Lika
fyrir nema komna styttra { ndminu - klippid og geymid!

Pad eru 1 raun prir hlutir sem pu parft ad gera ef pu @tlar ad vinna
sem sjalfstett starfandi sjikrapjdlfari. Launpegar purfa bara ad
kléra fyrsta skrefid.

1. Szkja um starfsleyfi fra Embaetti Landlaeknis
2. Tilkynna um rekstur i heilbrigdispjonustu
hja Embeetti Landlaeknis
3. Tilkynna Sjikratryggingum Islands um sjalfstzedan rekstur

Allir sem utskrifast purfa ad s@kja um starfsleyfi frd Embetti
Landlaknis. Ef pu ert ad fara ad vinna 4 opinberri heilbrigdisstofnun
parftu adeins ad s@kja um starfsleyfid (1id nr. 1). Pd getur byrjad
ad vinna strax eftir Utskrift en launin hekka vid ad fa starfsleyfid.
Ef pui ert ad fara ad vinna 4 einkarekinni stofu parftu ad sekja um
alla prjé lidina 4dur en pui matt byrja ad vinna.

Hér kemur tékklistinn :

1. Starfsleyfi fra Embzetti Landlaeknis

e Fylla Gt umsékn um starfsleyfi - sjd QR k6da eda hlekk
og finnid umsdknarbladiod

o Stadfest 1josrit af profskirteini par sem parf ad koma fram
nafn, kennitala og heiti 4 préfgradu. Einfaldast ad fa petta fra
héaskélanum.

¢ Prenta Gt umsdknina og undirrita

e Greida { gegnum netid eda pegar matir

¢ Mata { Embetti Landl®knis, Katrinartini 2, 105 Reykjavik
og leggja gbgnin inn

https:/lisland.is/starfsleyfi-heilbrigdisstarfsmanna

2. Tilkynning um rekstur heilbrigdishjénustu
til Embeetti Landlaknis

¢ Fylla it umsdknarblad - sja QR kéda eda hlekk og
klikkid a ,,Rekstur Heilbrigdispjénustu” og opnid par
L Tilkynning um rekstur heilbrigdispjonustu”.

¢ Senda { tolvupdsti eda meeta med til Embetti Landleknis

e

https:/lisland is/s/landlaeknir/eydubloed#starfsrettindi

3.Tilkynna Sjikratryggingum Islands um sjalfstzedan

rekstur

* Fylla it ums6knarblad fra SI sem heitir “Tilkynning um
sjalfsteedan rekstur” - sja QR kéda eda hlekk

o Afrit af 16ggildingu sjikrapjélfara (s.s. afrit af starfsleyfinu
sem pu fékkst fra Embatti Landlaeknis { skrefi 1)

o Stadfesting 4 sjuklingatryggingu (faerd pad hja
tryggingarfélogum)

o Stadfesting 4 frjalsri abyrgdartryggingu (faerd pad hja
tryggingarfélogum)

« Undirritud yfirlysing vegna netkerfis SI - einnig i QR
kédanum og hlekknum

o Stadfesting landleknis 4 ad viokomandi sjikrapjalfari uppfylli
faglegar lagmarkskrofur til reksturs peirrar heilbrigdispjonustu
sem tilkynnt var um (s.s. afrit af stadfestingunni sem pu fékkst
eftir skref 2)

https:/lisland is/tilkynning-um-sjalfstaedan-rekstur-
sjukrathjalfara-og-flutningur-a-starfsstod

Ef pig vantar frekari adstod, ekki vera hreedd um ad bidja eigenda
stofunnar sem pid erud ad fara ad vinna 4, verdandi vinnuveitanda
eda fyrrum nemendur um adstod.

Mundu - eitt { einu og petta mun allt ganga upp.

Gangi pér vel!
Ritnefnd

Sjukrapjalfarinn



UTSKRIFT FRA HASKOLA

Til 0d stora sem -".j

STARFSLEYFI

Allr sji

PIURRARIALELS TILKYNNA UM REKSTUR

Saekir um B T ciiodisbionustu tl embaetts andikais.
starfsleyfi

TILKYNNA UM REKSTUR

Tilkynna um adan rekstur il

w | 2 sjukratryggingo Islonds
\ Mu mego sjdifstaett starfandi sjikrapjdifarar hefja storf
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HM i handknattleik i Svipjoo

Undirbuningur fyrir HM { handbolta karla héfst pann 2. jandar
med afingum hér 4 Islandi. Nokkrum dogum sidar var haldid til
Pyskalands par sem spiladir voru 2 @fingaleikir gegn heima-
monnum. Um horkuleiki var ad reda og okkar menn ad stilla
saman strengi fyrir atokin 4 HM. No6g var gera hja okkur
sjukrapjalfurunum { ad medhondla leikmenn, mykja, teygja,
fyrirbyggja frekari vandamal og slokkva elda eins og pad er
stundum kallad.

Vid gistum 4 forlata gistiheimili { Pyskalandi { Hannover, sem
minnti nd reyndar um margt & gamla heimavist sem komin veri
til ra sinna. Menn voru samt ekkert ad ergja sig 4 svoleidis, -
nema sumir . Einbeitingin var 6ll 4 leikina tvo gegn Pj6dverjum.
betta voru alvoru leikir og hart tekist 4, pratt fyrir ad um @fingaleiki
veeri ad reda, og var jafnt 4 flestum télum. Fér svo ad Island vann
fyrri leikinn og Pjédverjar pann seinni pannig ad gémlu
herbergisfélagarnir og pjalfararnir, Gudmundur Gudmundsson og
Alfred Gislason, skiptu sigrunum brédurlega 4 milli sin.

bad fér mikid af teipi og nuddoliu 1 pessu verkefni eins og svo oft
4adur. Pad var mikid ad gera og oft unnid fram & nétt hja
sjukrateyminu.

Fré Pyskalandi var flogid til Kaupmannahafnar og padan ekid med
ritu til Kristianstad, par sem ridill {slands f6r fram. Pegar 4 hételid
var komid kom 1 1j6s ad par var blandad saman landslidunum {
ridlinum og studningsménnum. Pad verdur ad segjast ad pad var
mjog sérstakt ad blanda pessu svona saman, sérstaklega 1 1jési pess
ad dkvednar covid reglur voru settar fyrir métid til ad takmarka
smit og voru leikmenn og starfsfélk landslidinna testud reglulega,
en ekki adrir hételgestir, sem pd blondudust leikmonnum eins og
t.d. 1 matsal hételsins. En nég um pad, Sviarnir stédu sig vel { ad
halda petta mét og hleypa pessu ekki { einhverja covid vitleysu
eins og raunin vard & EM { Budapest 2022.

I 1j6s kom pegar til Kaupmannahafnar var komid frd Pyskalandi
ad sjukratoskurnar okkar med 6llu okkar sjikradéti tyndust &
leidinni og ték pad heillangan tima ad finna 1t dr pvi hvar {
6skopunum peer hofdu lent. Parna kom sér vel ad Elis Por var med
sina eigin litlu sjikratosku meodferdis { sinum farangri og pad
reddadi okkur fyrir fyrsta leikinn gegn Portigolum.

Riolakeppnin 1 Kristianstad er 6gleymanleg vegna pess hversu
margir Islendingar komu tt og studdu 1idid. Pad var mdgnud
stemmning 4 leikjunum og Sviarnir { Kristianstad vildu allt fyrir
Islendinga gera. Pad hjalpadi lika upp 4 stemmninguna ad hollin
i Kristianstad hentar einstaklega vel til ad bua til pétta og hrikalega
flotta stemmningu. Pad sem spillti adeins gledinni fyrir okkur og
alla studningsmenn var leikurinn gegn Ungverjum sem tapadist
og gerdi pad ad verkum pegar uppi var stadio ad strakarnir okkar
komust ekki { 8 lida trslitin.

Islenska landslidid spiladi leikina sina yfirleitt frekar seint, eda
k1 20.30 pannig ad menn voru ad koma a hételid um 23-23.30.

JON BIRGIR GUPMUNDSSON
SJUKRAPJALFARI

ELis POR RAFNSSON
SJUKRAPJALFARI

P4 var bordadur kvoldmatur og medhondlad eftir pad, oft langt
fram 4 nétt. Eins og gefur ad skilja pa eru menn misupplagdir ad
fara a0 sofa strax eftir leik og pvi alveg eins gott ad taka
medhondlun og mykingu eftir leik strax eftir sidbdinn kvoldmat.
Einn fridagur var 4 milli leikja og voru peir dagar notadir { rélegar
@fingar og endurheimt auk bekkjamedferda, til ad mykja menn
upp og losa um hér og par. Einnig purfti oft 4 tidum ad meta
meidsli og hnjask daginn eftir leik og leggja plon fyrir framhaldid
hvad vardadi nestu leiki. Med okkur { teyminu i Pyskalandi og
svo { Kristianstad var Brynjélfur Jénsson baklunarleknir, sem er
hokinn af reynslu hvad vardar slik stéormot og alltaf gott ad geta
leitad til Binna pegar 4 parf ad halda.

A stérmétum sem pessum er alltaf eitthvad Gvzant sem gerist og
bregdast parf vid. Pad atvik sem liklega stendur upp tr hja
sjikrateyminu 4 pessu méti er ad Jon Birgir Gudmundsson
sjukrapjélfari afrekadi pad ad fd gult spjald { leiknum gegn
Portiigal pegar rimar 10 minttur voru eftir af leiknum og leikurinn
ijarnum. Eins og f6lk kannski man eftir pd var petta einn af peim
leikjum sem vard ad vinnast og pegar parna var komid voru
Portigalir 1 sékn, merki um leiktof var komid frd démurum 4
Portigalana. Med pessu gula spjaldi 4 Jon Birgi pa for hins vegar
hendin audvitad nidur hjd ddmurunum, Portigalir fengu nyja sékn
og jofnudu leikinn. Pad var ekki laust vid ad Gudmundur
Gudmundsson veri 0rlitid pirradur it { pennan sjikrapjélfara sinn
og spyrdi hver fjandinn veri { gangi. Pad var nd fatt um svor hja
okkar manni, enda liklega best ad segja sem minnst 4 pessari
stundu pé svo ad eftirlitsdémarinn hefoi fengid illt augnardd fra
fulltrda Sjdkrapjalfunar Islands 4 pessu augnabliki og
sjukrapjalfaranum fundist illa ad sér vegid. Sem betur fer fyrir alla
adila pa unnum vid pennan leik og Jon Birgir vildi meina ad petta
gula spjald hefdi kveikt { okkar strakum og pjélfarateyminu og
ordid til pess ad leikurinn vannst. Pad skal ésagt 14tid hvort ad
pjalfarateymid var sammadla pessu mati sjukrapjalfarans en hann
fékk amk skyr skilabod um ad réa sig { n@stu leikjum. Sama
hvatning kom frd peim 6talmérgu Islendingum, sem voru { nettu
afalli med sjukrapjalfarann og sendu honum skilabod eftir leik um

ad rda sig adeins.
Sjukrapjélfarinn



Eftir ridlakeppnina, sem Ungverjar unnu 4
innbyrdis vidureign gegn okkur, var haldio til
Gautaborgar { milliridla. Pegar lidur 4 svona
mot pd eykst alltaf dlagid 4 sjukrateymid og
fengum vid til lids vid okkur Runar
Pélmarsson, kollega fra Sjikrapjalfun Islands,
sem var frabart ad fd inn { teymid. Mikill
fagmadur hann Ruinar og gédur { hép. Einnig
fér Brynjolfur Jonsson heim og { hans stad
kom Ornélfur Valdimarsson baklunarlaknir {
Orkuhtsinu.

Afram var spilad seint 4 kvoldin svo ritinan
var svipud og { Kristianstad, mikid unnid seint
4 kvoldin og fram 4 nott. Akvedinn preyta var
komin { nokkra lykilleikmenn og margir purftu
4 nuddi ad halda 4 preytta fetur, axlir og bok.

[ milliridlinum unnum vid Brasiliu og Cape
Verde en topudum fyrir heimamonnum Svium,
sem lengi vel var horkuleikur. Stemmningin &
pollunum hélt adfram ad vera mognud og Elis bPor Rafnsson og Jon Birgir Guomundsson sjikrapjdlfarar
studningur vid okkar straka var eftirtektarverdur islenska karlalandsliosins
og margir Sviar hofou 4 ordi ad Islendingar
veru fraberir { ad bda til stemmningu 4
pollunum.

Nidurstadan 4 métinu vard ad lokum 12.stid. i - r;’ o
Menn audvitad svekktir med ad nd ekki inn { . an I Tl
8-lida urslitin og lokamindturnar gegn -
Ungverjum 1 ridlakeppninni reyndust okkur
orlagarikar.

it

Eftir svona mét parf alltaf ad setjast nidur og
fara yfir hvad gekk vel og hvad ma betur fara.
bad 4 ekkert sidur vid okkur { sjukrateyminu.

Stemmningin hjé islensku studningsménnunum
a pessu HM 1 Svipj6d var einstok og peir sem
lengst muna, eins og Elis P6r sem var ad fara &
sitt tuttugasta stormot, muna ekki adra eins
stemmningu. Vid erum pakklatir fyrir ad vera
hluti af pessum hépi og hlakkar til nastu
verkefna. Pad er stutt i nesta stormot, sem
verour EM 2024 haldid { mekka handboltans
Pyskalandi.

Pegar petta er skrifad eru allar likur 4 pvi ad Leikur Islands og Portiigals ad hefjast. Stiikan full af okkar frdberu
strakarnir okkar muni spila par og halda uppi studningsmonnum. Strdkarnir kldrir i slaginn og sjiikrateymio ad koma sér fyrir.
heidri Islands 4 erlendri grundu 4 stersta svid

handboltans. Sjikrapjdlfararnir munu amk

halda sig mottunni 4 bekknum { Pyskalandi.

Med kvedju

Jon Birgir Gudomundsson og Elis Pér Rafnsson.
Sjukrapjdlfarar A-landslios karla { handknattleik.
Sjiikrapjdlfarar hjd Sjikrapjdlfun Islands.




Nemendafélag

Fréttir fra Virtus

Virtus, nemendafélag sjikrapjalfunarnema vid Haskdla fslands,
hefur verid mjog virkt petta skéladrid. Med 4tta hressum og
skemmtilegum einstaklingum { stjorn, sem hafa svo sannarlega
lagt sitt af morkum ad gera félagslif nemenda sem skemmtilegast.

Ipréttavidburdir hafa ferst { mikinn auka petta skéladr og hafa
verid haldnir amk 2 ipréttavidburdir { 6llum manudum, ad undan-
skilnum heilsumanudinum audvitad en par voru peir fjérir! Pad
parf einnig ad minnast 4 ad petta skéladr er pad fyrsta i pénokkur
ar par sem Virtus hefur geta haldid alla sina vidburdi 4n nokkurra
takmarka. Fyrir 3.4rs nema og yngri var petta { fyrsta skipti sem
peir fengu ad fara i skidaferd og féru 60 kétir sjillar til Akureyrar
helgina 13-15 jandar, par sem peir skelltu sér { Hlidarfjall 4samt
pvi ad syngja kétt 4 gdtubarnum. Allir skemmtu sér konunglega
og var stjornin afskaplega dnegd med ad engin hafi slasast eda
lent 4 spitala.

Stoltid hja stjérninni ad pessu sinni eru Virtus peysurnar. Jén Egill
grafiskur honnudur, hannadi Virtus 16g6id sem krynir framhluta
peysanna dsamt 6llu 6dru sem Virtus gefur ut, sidan var pad einn
af skemmtunarstjérunum okkar sem hannadi bakhluta peysunnar.
Peysuna voru gridarlega vins@lar og m4 einnig sja ad margir af
kennurum ndmsbrautarinnar fjarfestu { peysu, pad hefur verid
afskaplega skemmtilegt ad sja hvad nemendur og kennarar nota
peysurnar sinar mikid. { lokapréfs tidum hafa peysurnar verid afar
vins&ll kle@daburdur nemenda, hugsanlega gefa per nemendum
styrk til ad ganga vel og komast { gegnum préfin, enda prusu

flottar peysur.

Nyja Virtus 16gdio.

VIRTUS

Pessa daganna er Virtus { fullum undirbining fyrir arshatidina sem
verdur haldin 11.mars n@stkomandi. Fridrik Dér kemur og
skemmitir, sem hefur valdid ennpa meiri tilhlokkun nemenda.

A seinasta 4ri gaf 3.4r dt lag par sem texta vid lag fra Frikka var
breytt, pad lag hefur verid sungid mikid hja nemendafélaginu.
Frikki D6r hefur einnig sampykkt ad syngja umbreytta textan!

Pag var hinsta 6sk Lidviks varaformanns ad fa Fridrik Dér til ad
skemmta 4 seinustu arshatidinni sinni og gat stjérnin audvitad ekki
neitad honum pad. Nina getur Lidvik utskrifast sattur sjulli og 4
hann bjarta framtid fyrir sér 4 vinnumarkadnum, hans verdur p6
sart saknad.

Hér fyrir nedan md sja mynd af niverandi stjérn Virtus.

Frd vinstri: Aron Ingi (skemmtannastjori), Soley Asta (Forseti),
Ragna Vigdis (gjaldkeri), Gunna Sigga (skemmtannastjori),
Bryndis Bolladottir (midlafulltrii), Lidvik (varaforseti)

og d myndina vantar Anton Pétur (hagsmunafulltriia).

endurhwfing

bekkin¢arsetur

(4

- Sjuakrapjalfun og radgjof fyrir fatlad folk -

Kopavogsgerdi 10, 200 Kopavogur
Simi 414 4500

Alfunin

hl’ﬂ[xl HUSINU

Sja <rap

Sjukrapjalfarinn



PrOI=/<  Studningshlifar og spelkur

Elasticated - Mildur studningur. Paegindi allan daginn. Ztlad fyrir minnihattar akverka, tognun eda
lidagigt. Fyrir veika eBa slasaba vobva og lidi, veitir studning og prysting fyrir verki og bélgur. Getur
komid i veg fyrir frekari meidsli.

Neoprene - Midlungs studningur. Peegindi allan daginn. &tlad fyrir dverka, tognun eda lidagigt. Fyrir

veika eba slasada vobva og lidi, veitir studning og prysting a bolgur og verki. Getur komid i veg fyrir
frekari meidsli.

Spelkur - Mikill studningur. Fyrir endurtekin alagsmeidsli, stillanlegar festingar med frénskum rennilas.
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Bjartur Lifsstill

»,Hreyfing verdi ad lifsstil
hja eldra folki“

Bjartur lifsstill er samstarfsverkefni Landssambands eldri borgara
(LEB) og Iprétta- og Olympiusambands Islands (ISI). Verkefnio
hdfvegfero sina i drsbyrjun 2022 eftir ad Félags- og vinnumarkads-
rdouneytio lagoi til fidrmagn i formi styrks til sambandanna
tveggja til ad studla ao heilsueflingu eldra folks i kjolfar Covid-19.
Ahersla er 160 d ad draga vir einangrun og gera eldra folki kleift
ao biia sem lengst i heimahiisum.

Verkefninu var gefio nafnio Bjartur lifsstill, med pad ad leidarljosi
ao hreyfing veroi ad lifsstil hjd eldra folki. Markhdpur verkefnis-
ins er 60+ af peirri einfoldu dstedu ao félog eldri borgara eru
opin dllum einstaklingum 60 dra og eldri.

Verkefnastjorar heilsueflingar 60+

R4dnir voru tveir verkefnastjorar heilsueflingar 60+. Fyrir LEB
starfar Asgerdur Gudmundsdéttir, menntadur sjikrapjalfari fra
Alaborg i Danmérku og ipréttakennari frd [préttakennaraskélanum
4 Laugarvatni. Starfsmadur [SI er Margrét Regina Grétarsdéttir en
hin er med BSc. { ipréttafredi og MSc. { ipréttavisindum og
pjalfun frd Haskélanum i Reykjavik.

Markmio verkefnisins

Markmid verkefnisins er ad adstoda sveitarfélog um land allt vid
ad innleida heilsueflingu eldra f6lks til framtidar. I fyrsta lagi er
16gd dhersla 4 ad veita pjalfurum og 6drum sem koma ad
heilsueflingu eldra f6lks faglegan studning. [ 6dru lagi ad studla
ad betri lyoheilsu eldra folks 4 landsvisu med pvi ad auka heilsu-
leesi { gegnum hreyfingu og freedslu. I pridja lagi ad varanlegt
hreyfidrraedi standi 6llu félki 60 dra og eldra til boda i helstu
byggdarkjornum landsins.

Med hreyfidrredi er att vid allar mogulegar tegundir af tti- og
innihreyfingu likt og ganga, sund, likamsrakt, golf, boccia og
fleira.

Ut 4 hvad gengur verkefnid Bjartur lifsstill
Bjartur lifsstill er verkferakista fyrir pau sveitarfélog sem sjd

» = £ g =
Undirskrift d dframhaldandi styrk frd félags- og vinnumarkads-
rdouneytinu til verkefnisins Bjartur lifsstill.

AsGERPUR GUDMUNDSDOTTIR
SJUKRAPJALFARI
OG [PROTTAKENNARI

MARGRET R. GRETARSDOTTIR
BSc. i iPROTTAFRADI OG
MSc. i iPROTTAVISINDUM

porfina fyrir adstod, likt og ad bda til nytt hreyfidrredi eda efla
pad goda starf sem nd pegar er i gangi. Verkfarakistan er
adgengileg 4 www.bjartlif.is. Pad skal po sérstaklega tekid fram
ad verkefnid Bjartur lifsstill er ekki hreyfidrredi t af fyrir sig
heldur er dhersla 16gd 4 ad efla samvinnu innan sérhvers
sveitarfélags og ad sem flestir geti nytt sér verkfarakistuna til ad
studla ad betri lyoheilsu.

Verkfzerakistan www.bjartlif.is

Faglegur studningur er { formi verkferakistu sem inniheldur hag-
nytar handbaekur sem ma nyta endurgjaldslaust. Margt af efninu
er unnid { samvinnu vid heilsuvera.is og embetti landlaknis.

Handbakurnar skiptast upp { prja flokka. Fyrst ber ad nefna hand-
baekur fyrir markhépinn 60+. Par er ad finna freedslu um hreyfingu,
naringu, svefn og adra heilsutengda patti sem og heimaafingar {
mali og myndum. [ 63ru lagi eru handbaekur fyrir stjérnendur. Par
m4d finna hugmyndir vid ad hefja, ad efla eda ad vidhalda hreyfi-
drredum, vardandi dtlagdan kostnad, styrki, hvernig ma nyta inn-
vidi og margt fleira. Sidast en ekki sist er handbdk fyrir pjalfara
og leidbeinendur. Par innihalda fjolbreyttan @fingabanka, tima-
sedla, framkvemd malinga, fredslu og skyndihjdlp svo demi
séu nefnd.

Fundur d Hotel Kotlu med Félagi eldri borgara i Myrdal.

Sjukrapjalfarinn



Bjartur Lifsstill

A vefnum mé einnig finna rafrena samantektar handbdk. Slik
handbdk sparar badi tima og fyrirhofn og gati jafnframt aukid
oryggiskennd hja pjalfurum og peim sem eru ad stiga sin fyrstu
skref 1 pjalfun med markh6pnum 60+.

Hreyfing i bod 4 landsvisu

Mikilvaegt er ad folk 60 dra og eldri geti ndlgast allar upplysingar
um hreyfitrredi 4 einfaldan mata. A vefnum m4 finna hnappinn
,hreyfing { bodi 4 landsvisu* sem inniheldur upplysingar um 611
hreyfitrraodi, flokkad eftir péstnimerum landsins.

Til pess ad auka ge®di 4 efnisyfirliti pessara upplysinga er
mikilvegt ad peir sem koma ad hreyfingu eldra f6lks um allt land
sendi inn vefsldda 4 hreyfidrredi 4 bjartlif@isi.is pannig ad
vefurinn verdi sjalfbar. Einnig mattu adildarfélog eldri borgara,
ipréttafélog og sveitarfélog gjarnan tengja vefinn bjartlif.is inn &
sina vefi til ad auka synileika.

Samfélagsleg abyrgo

Verkefnastjérar hafa myndad styrihdpa { allflestum sveitarfélogum
landsins en { styrih6pum er f6lk sem kemur ad heilsueflingu 60+
med beinum eda dbeinum heatti. Ni pegar hafa verkefnastjorar
fundad med rimlega 30 sveitarfélogum 4 landsbyggdinni og
styrihépum { 6llum péstnimerum 4 héfudborgarsvaedinu.

A fundum er verid ad hvetja samfélagid 1 heild til ad vera m.a. med
fjolbreytt frambod 4 hreyfingu og géda upplysingagjof til eldra
félks og adstandenda peirra. A pessum fundum hafa komid upp
margar gédar hugmyndir, dbendingar, spurningar og vangaveltur
sem styrihdpar vinna svo afram med 4 sinum framtidar
stefnumdétunarfundum. Pad hefur synt sig ad pverfaglegt samstarf
ytir 4 samfélagslega dbyrgd sem 4 svo sannarlega vid 1 pessum
malaflokki.

Avinningur af hreyfingu
Regluleg hreyfing getur haft jakvad ahrif 4 ymsa sjikdéma og
dregid Ur beinpynningu og vodvaryrnun og minnkad hettu 4

= e ol

Kynningarfundur d Hofn fyrir eldri ibiia Hornafjardar.

byltum hjé eldra folki. Regluleg hreyfing hefur p6 ekki einungis
likamlegan avinning heldur getur félagslegi 4vinningurinn vegio
hvad pyngst. Med pvi ad @fa { hopi og orva félagsleg tengsl er
gjarnan haegt ad draga dr einangrun og styrkja pannig andlega
lidan.

Regluleg hreyfing eldra félks er einnig dvinningur fyrir sveitar-
félagid og samfélagid i heild. [ dag lifir pj6din lengur. Yfir 50
milljardar fara { malefni sem sntia ad hjikrunar- og endur-
hefingarpjénustu og { dag dvelja um 20% peirra einstaklinga sem
ndd hafa 80 4ra aldri 4 hjukrunarheimilum.

Pannig ad ef eldra f6lk getur buid lengur { heimahtdsum pa dregur
ur kostnadi vegna innlagnar 4 dvalarheimili, auk pess sem pad
getur dregid Uur sjukra- og lyfjakostnadi. Fjarfesting { forvorn
skilar sér margfalt.

Hvatning til reglulegrar hreyfingar

Mikilvegt er ad studla ad pvi ad ipréttafélogin séu opin 6llum
samfélagshopum, skapa jakvatt umhverfi fyrir eldra félk innan
ipréttahreyfingarinnar og tilheyra hépi par sem hagt er ad hittast
reglubundid, hreyfa sig, fa sér kaffi og spjalla saman.

Ad bjéda upp 4 akstur 4 milli stada geti ef til vill gert fleirum
kleift ad s®kja sér hreyfingu og pannig fjolgad tekifeerum eldra
folks til hreyfingar. P4 er @skilegt ad dvala- og hjikrunarheimili
og félagsmidstodvar standi fyrir hreyfingu af einhverju tagi.
Einnig metti virkja betur adstandendur til ad bera tt bodskapinn
til peirra sem eiga erfitt med ad stiga fyrstu skrefin og nyta sér
utvarpsleikfim og sjénvarpsleikfimi.

A0 lokum

Vaenlegast til drangurs er ad sveitarfélagid taki dbyrgd 4 pvi ad
fylgja verkefnum tr vor til pess ad hreyfidrradi, hvort sem um
redir ny eda niverandi megi vaxa og dafna. Verkefnid Bjartur
lifsstill studlar ad pvi ad allir 60 dra og eldri geti fundid hreyfingu
vi0 sitt heefi 1 sinu neerumhverfi, alls stadar 4 landinu.
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Yoga-based exercises
as a complementary treatment

for physiotherapists
— effects and recommendations

SUMMARY/ABSTRACT

To use of body-mind exercises among physiotherapists and other
health professionals has increased both in the Nordic countries
and worldwide.

Body-mind exercises and specifically yoga-based exercises
(YBE) can be described as a form of attention training while
moving the body with breath control. it is divided into three
important components: body and breathing exercises, and mind
control exercises/mindfulness.

Yoga-based exercises can be used to improve and maintain
physical functioning, manage stress, improve before quality of life
as well as mental health. YBE can be used where strength training,
mobility training and balance training are recommended.

The strength of research of YBE is low to moderate depending on
symptoms but can be used as a complementary treatment to
physiotherapy or to other conventional treatments. This article
discusses the mechanisms of YBE, existing recommendations for
several medical conditions.

* Yoga based exercises (YBE) include three components: body
and breathing exercises and mind control exercises/mindfulness.

* YBE is a body-oriented form of physical activity that
improves self-regulation and mastery.

* YBE can be used as a complementary treatment for symptom
relief and improve and maintain physical functioning,
improve quality of life, stress management and mental health.

* YBE can be used as a complementary treatment for symptom
relief and management of pain, for respiratory and
cardiovascular diseases, and during/after cancer treatment as
well as a form of self-management and body awareness
practice.

» World health organization and National Institute of Health in
UK and US recommend yoga as a form of strength training.

The interest among physiotherapists to use yoga-based exercises
(YBE) has increased during the last decade. Yoga-based physical
exercises can be defined in different ways, it is an attention based
and multimodal form of exercise (many physical components are
trained). The National Institute for Health (NIH) has published
an eHealth book that can serve as a handbook for healthcare
professionals of the health effects and use of yoga for different
patient groups and ages. It also includes safety aspects and an
evaluation of why participants practice YBE [1].
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DEPARTMENT OF NEUROBIOLOGY
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KAROLINSKA INSTITUTET STOCKHOLM
SWEDEN

MARIAN.PAPP@KI.SE

What is yoga-based exercises?

In the literature [2] YBE is described as a body-oriented form of
physical activity that improves self-regulation. Table 1 provides
an overview of how larger organizations define YBE. The main
components include body exercises, breathing exercises, as well
as attention and relaxation.

Table 1: Different definitions of yoga-based exercises (YBE).

Organization

ACSM A multimodal form of exercise (physical and
mental components) used to improve and
maintain physical function and decrease the
number of falls in elderly [3]

WHO A style of physical activity in order to decrease
non-communicable diseases and to prevent
inactivity and sedentary time [4]

NCCIH*** | Physical activity with mental attention.
Body-awareness

NHS** Strength training (light to moderate)

ODPHP* Strength training

ACSM = American College of Sports Medicine, WHO = World health
organization, ***NCCIH = National center for complementary and
integrative health (U.S), **NHS = National health service (U .K),
*OQDPHP = Office of Disease Prevention and Health Promotion
(ODPHP) included in; U.S. Department of Health and Human Services

under the Office of the Assistant Secretary for Health.
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The aim of YBE is to join breath, movements and awareness
to body, mind and breath. Attention to proprioception and the
inner body (interoception for example heart rate, respiratory rate)
are included. Interoception is a central part of embodied practices
[5-7].

Three main components (physical and mental)

and aims of yoga-based exercises (all styles of yoga)

* Body exercises — physical exercises both static and dynamic

* Breathing exercises — single exercises of the breathing
muscles and/or body movements synchronized with breathing

* Attention/mindfulness/meditation — includes relaxation

In most reviews of YBE (pain, cardiovascular disease and cancer),
body exercises are in majority, followed by breathing exercises,
meditation and relaxation [8, 9]. The proportion of exercises
(body exercises, breathing exercises or mindfulness) differs
depending on whether the intervention was carried out in the
Western world or Asia. Asian interventions often have longer
meditation and relaxation.

Attention to the body and the stream of thoughts are often divided
into the neurocognitive perspective (top-down), that is, conscious-
ness and attention, and the neurophysiological (bottom-up) per-
spective. “Bottom-up” is a form of inward (afferent) vagal stability
training [7,9-11, 12] and includes information about the body and
breathing in order to increase somatosensory inflow/learning. The
neurocognitive part (top-down) involves present moment attention
on different levels (zooming in and out on different
body parts) and focus to the breath and contact points to the
ground/wall etc. [7-11]. Yoga-based exercises often improves
resiliency, stress management [3, 7, 13-15], self-efficacy [16] and
empowerment/mastery [17, 18-20], with the aim of creating long-
lasting well-being [18-20] (eudaimonia) [13].

The philosophical definition of YBE involves a system with
different approaches to the outside world and oneself regarding
lifestyle and using techniques to body and mind in order to achieve
self-realization and meditation [21, 22]. The scope of this article
is not describing the philosophy of YBE and can be found else-
where [21, 22].

What kind of symptoms and patients can use YBE

and what type of exercises?

Most commonly YBE can be used by patients who want to
increase physical function, improve quality of life (QoL), mental
health, reduce stress and risk factors for cardiovascular diseases
and to manage and reduce pain [2, 23]. Patient groups that may be
recommended to use YBE are described more in detail below.

One typical physical function that is improving with YBE is
muscle strength and balance, this is of advantage for the elderly
and can reduce the number of falls [24, 25, 26].

The National Institute of Health (NIH) in the United States
describes the use of YBE as a form of complementary treatment
to improve health [27].

The style of exercises has to be individually adapted with different
props as for example, chairs, blocks, straps pillows and wall
spaces. The most common exercises are half-moon, cat/cow,
bridge, one leg standing positions and sun salutations [26]. They
are performed both actively synchronized with the breathing
cycles or longer holdings isometrically. The recommended
frequency and duration [3] of YBE is 20-30 minutes per session
and 2-3 times per week (Table 2). Some poses are performed at an
intensity of 12-13 on the Borg RPE-scale (approximately 3 MET=
metabolic equivalents), however for YBE no general intensity
level are available [28] (Table 2). In general most studies where
the largest effects have been reported has a frequency of 1-2 times/
week, 60-90 minutes per session, performed for 8-12 weeks [29].
Effects in the long term are unclear.

BEEZW,)
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Sun salutation sequence is one of the most common dynamic
yogabased exercises.

Compared to other types of physical activity the injury risk is
not higher with YBE [30]. Regarding exposure per 1000 hours
of exercise, running has 2.5 injuries, tennis 5 and YBE has
1.5 injuries.

Yoga-based exercises as a form of “attention-
controlled” strength training

Several larger organizations define YBE as a form of strength
training (Tablel), for example in the physical guidelines by WHO
[4]. Sun salutations commonly used in most YBE styles and other
demanding body weight exercises are classified as light to
moderate intensity [28] and can improve muscle strength [26,31]
and balance ability [32, 33].

Obstructive lung diseases (Asthma/COPD)

For asthma patients YBE has moderate effects on QoL and
symptom relief [34]. When including breathing exercises into
YBE both physical function and lung function has improved in
COPD patients [35, 36]. Improved QoL and lower perceived
exertion has been reported in participants with obstructive lung
disease after YBE [37] but also parameters of self-management
and mastery [38,39,37,40-44]. However, another review showed
low effect on disease specific QoL in COPD patients [45]. During
the pandemic times (covid) the interest for strengthening the
breathing muscles has increased, for example the classic uninostril
breathing exercises [46]. In YBE it is common to breathe through
one nostril using different timings, to breathe asymmetrically such
as extending the exhalations to calm the parasympathetic nervous
system.
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Stress management

According to Pascoe et al, YBE (all three components included)
can be used for stress management with positive effects on cortisol
levels, blood pressure and inflammation markers [47] and often
with similar effects to mindfulness based stress reduction. A larger
3-armed online study during the pandemic compared active
control with placebo and seasoned yoga practitioners showed that
YBE practitioners had better psychological status and lower stress
levels at all-time points (baseline, 6-week and 12-week)[48].

Heart rate variability is often used to measure stress and vagal tone
in medical conditions as fatigue, burn out and low cardiorespiratory
function among others. To achieve a clinically relevant effect on
stress reduction and heart rate variability, the minimum dose for
heart rate variability to change is 60 min per week [49] and for
further improvements 90 minutes. The strength of evidence in
general is small to moderate but similar to physical activity.

Cardiovascular effects

Those YBE programs [50] that include both mental relaxation and
breathing exercises show larger blood pressure reductions (11
systolic/6 diastolic mm/Hg) [51]. Using YBE (as well as Tai Chi
and Pilates) a systematic review of 21 randomized controlled trials
report [52] it may be suitable as a form of complementary treat-
ment rehabilitation for post-stroke individuals. Single randomized
trials from Sweden report no effects on blood pressure [53, 54].

Physical YBE (hatha yoga — the most common style in Western
world) are sometimes performed statically (isometrically) to allow
time for reflection while in the pose. A meta-analysis testing
isometric contractions report clinically relevant blood pressure
reductions (systolic 6-10 mm/Hg, diastolic 4 mm/Hg) after YBE
and other types of exercises using isometric muscle contractions
[50, 55, 56, 57].

Studies of patients with metabolic syndrome have shown a
decrease in blood pressure after practicing YBE [58]. Larger long-
term studies on YBE on cardiovascular effects are missing, for
blood pressure reductions short-term effects are reported with a
strength of evidence of low to moderate [59, 50].

Effects on pain and physical function

and recommendations

A new Cochrane review [60] compared YBE with other exercise
types (physical therapy or stretching) for chronic non-specific low
back pain and found no difference in back-specific functional
status (moderate evidence), regarding pain and clinical
improvement the evidence is unclear. While some other systematic
reviews have shown small to moderate improvements in back-
related physical function and pain [61, 62, 63] after YBE where
all three components were included (body, breath, mind). The
effects on pain is conflicting depending on how the analysis has
been done by the researchers but some report reduced pain both
in short and medium term while physical function improves both
short- and long-term when compared with conventional treatment
or education [64]. Some authors conclude that YBE may have
similar effects on pain and physical function as physical activity
[64].

In Germany YBE are recommended as a complementary treatment
or used in combination with other types of physical activity [65].
For subacute chronic low back pain (not in radiating sciatica), the
American College of Physicians [66-68] recommends YBE as a
complementary treatment but in some cases as a first-line option
[67].

An overview (596 participants), report less pain and increased
physical function using YBE, sometimes with better improvement
compared to usual care, however, while compared to stretching
unclear effects was found [69].

A review of neck-pain (188 participants) showed some decreased
pain [70]. Another review (686 participants) showed less pain
intensity and improved function of the neck as well as improve-
ments in QoL and mood [71]. The authors conclude that YBE may
work as an alternative treatment during neck-pain and in some
cases with similar effects to physical activity.

Regarding osteoarthritis (mostly knee) reviews and meta-analysis
and Canadian recommendations states that YBE may be used as a
complementary treatment to decrease pain and stiffness in order
to improve physical function and QoL [72,73,74]. The size of the
effect is low, and the studies are heterogeneous regarding
osteoarthritis.

During and after cancer treatment

The American Society for Clinical Oncology (ASCO) recommends
YBE to reduce anxiety and depression in cancer patients [75].
Short term YBE seems to improve mental health in breast cancer
patients during cancer treatment [76], however the strength of
evidence is not completely clear if it has similar effects to other
types of exercise [77].

During cancer treatment YBE can be used as a form of recovery
both during and after cancer treatment. During breast cancer
treatment, YBE can improve fatigue as well as cognitive fatigue
[78]. Other effects such as an improved QoL [79] and sleep [80]
[81] have been reported.

After cancer treatment, YBE seems to reduce cancer-related
fatigue, anxiety and pain as well as increase health-related QoL,
mental well-being and sleep quality [82, 83].

Heath related quality of life and mental health

A compilation of 26 review articles of various chronic medical
conditions showed good symptom relief in conditions such as
pain, anxiety and depression [84, 85], although sometimes with
conflicting results [86, 87, 88]. A review article [89] indicates
that non-pharmacological interventions such as physical activity
and YBE can reduce the effects of stress and be used as a
complementary treatment in patients with depression and anxiety.
A smaller review report enhanced health in community dwelling
older adults after YBE [90].

A Swedish multicentre study [91] compared the effects of exercise
at different intensities on patients diagnosed with mild to moderate
depression. Aerobic exercise with moderate to high intensity was

Sjukrapjélfarinn



Yoga i medferd

compared to YBE (low intensity) as well as to usual care (contact
with GP).

All groups showed clinically relevant effects on the degree of
depression and with similar effects to conventional medical
treatment. The authors discussed the possibility that low-intensity
exercise such as YBE may be perceived as more pleasurable and
beneficial for patients with mild to moderate depression. However,
adherence was low, only 40% participated in at least 12 treatment
sessions, which may have affected the outcome of the study.

Individuals with mild to moderate Parkinson’s [92] practiced
either YBE, strength training or stretching and similar effects were
reported on stress and health related QoL.

When to recommend YBE

YBE use are recommended to improve overall physical function-
ing, manage symptoms, improve QoL, mental health and stress
management. In the UK and US, YBE is recommended as a form
of strength training (Table 1).

Muscle strengthening exercises, mobility and balance exercises
included in YBE improves physical functional capacity of the
individual. The breath control exercises seem to have a calming
effect on the parasympathetic nervous system [93]. In the Swedish
medical journal it has been recommended that healthcare
professionals may learn from complementary treatment
practitioners [94]. WHO has initiated “Traditional Medicine
Strategy” and in Sweden an investigation is ongoing and will
present the need for training of healthcare professionals in
complementary and alternative treatments, since some patients
use this type of treatments for symptom relief [94].

Variations of the thunderbolt
and hare/rabbit poses.

More research on YBE is needed and it is of importance for clear
reporting [95] when conducting interventions to improve the
quality and study designs to prevent heterogeneity. Yoga-based
exercises can be recommended to the same extent as physical
activity and programs must be individually adapted using the
current physical activity guidelines (American College of Medi-
cine) (Table 2).

Table 2. Recommendation of dosage (intensity, frequency,
and duration) for Yoga Based Exercises (YBE).

Frequency; 2-3/week, 20-30 min/session [3]

Balance ability; 3 hours/week (12 weeks) for elderly 60+
[3,33,96,97,25]

Mobility: (static or dynamic, all large muscle groups),
2-3/week, 60 seconds per exercise (2-4 times/exercise) [3]

Muscle strengthening: 2-3/week, 2-3 set, 8-12 repetitions,
8-10 exercises [3]

Intensity for cardiovascular improvements: At least 3 MET
(metabolic equivalent) RPE Borg 20 scale, RPE 12-13.
Sun salutation (approx. 3.3 MET) [28, 98]

Inflammation: >7000 min. (minimal dose)
(cytocines, interleukines, CRP, TNF-alpha)[99]

Summary: The practice of YBE have low to moderate strength of
evidence on disease symptoms in a variety of medical conditions,
including in the treatment of cancer. Some reported effects are
improved health related QoL, symptom management and well-
being. Other reported effects after YBE are improved physical
function and stress management, less pain and improved mental
symptoms. Yoga based exercises can safely be used as a comple-
mentary treatment to other conventional treatments to improve
health and symptom relief where there is evidence.

A danish version of this article is going to be printed in the danish
physiotherapy association.

Kontakt the author at marian.papp @ki.se
Marian is also teaching science-based workshops in Scandinavia.
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Lykiloro islenska: Born, hreyfiproskapr6f, Peabody
Developmental Motor Scales — 2 (PDMS-2), dreidanleiki

Lykiloro enska: Children, Motor assessment, Peabody
Developmental Motor Scales - 2 (PDMS-2), reliability.

Agrip

Inngangur: Peabody Developmental Motor Scale 2 (PDMS-2) er
hreyfiproskapréf sem hefur verid notad af sjikrapjalfurum 4
[slandi vid mat 4 hreyfiproska barna yngri en sex ra. Préfid hefur
verid pytt 4 islensku en dreidanleikamalingar hafa ekki verid
gerdar 4 islensku dtgafunni.

Markmid: Meta dreidanleika 4 islensku pydingunni hja 4-6 4ra
bérnum.

Adferd: Pitttakendur voru 11 born 4 aldrinum fjogurra til sex dra.
PDMS-2 var lagt tvisvar fyrir hvert barn med viku millibili. Hvert
barn var préfad tvisvar af sama matsmanni og annar matsmadur
fylgdist med. Matsmenn skiptust 4 ad leggja profid fyrir bornin og
fylgjast med fyrirlogn. Badir gifu hverju barni stig fyrir
frammistoduna og hofdu ekki samrdd um stigagjof. Vid préfun 4
innri dreidanleika var Cronbach alfa notad, innanflokksfylgnistudull
ICC (2.1) (e. intraclass correlation coefficient) var notadur til ad
meta dreidanleika milli tveggja matsmanna og ICC (3,1) fyrir
dreidanleika matsmanns. Atta greiningar voru gerdar fyrir
Cronbach alfa, 4tta ICC (2,1) greiningar og adrar atta ICC (3,1):
fyrir préfid {1 heild, fyrir gréfhreyfihluta og undirpetti hans
(jafnvaegi 1 kyrrstodu, hreyfingu dr stad og boltaferni) sem og
finhreyfihluta og undirpetti pess hluta (grip og samhafingu sjénar
og handa).
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Niourstodur: Cronbach alfa var 4 bilinu 0,94-0,99 fyrir alla petti
préfsins sem er hdr innri dreidanleiki. Areidanleiki milli
matsmanna var 4 bilinu 0,96-0,99 sem einnig er framurskarandi.
Areidanleiki matsmanns var breytilegur milli undirpatta med ICC
0,49-0,92, og legsti undirpatturinn var boltaferni.

Alyktun: Islensk pyding PDMS-2 veitir dreidanlegt mat 4
hreyfiproska pegar pad er lagt fyrir islenskumelandi fjogurra til
sex dra born.

Abstract

Introduction: The Peabody Developmental Mtor Scale 2 (PDMS-
2) is a motor developmental test used by physical therapists in
Iceland to assess the motor development of children from birth to
six years of age. PDMS-2 has been translated to Icelandic but no
reliability studies have been performed yet.

Aim: To examine the reliability of the Icelandic translation for
children 4-6 years of age.

Method: The participants were 11 children, 4-6 years of age. The
PDMS-2 was administered to each child, twice, one week apart.
Two raters alternated in the role of administrator of the test for the
group but both scored. There was no consultation between raters.
Cronbach’s alpha was used to examine internal reliability,
intraclass correlation coefficient or ICC (2,1) was used to assess
inter-rater reliability and intraclass correlation coefficient or ICC
(3,1) was used to assess intra-rater reliability. Eight analyses were
based on Cronbach’s alpha, eight with the ICC (2,1) analyzes and
another eight with ICC (3,1): for the total motor developmental
test, the gross-motor developmental part and its three subtests
(stationary, locomotion and object manipulation), and the fine
motor developmental part with its subtests (grasping and visual-
motor integration).

Results: Cronbach’s alpha for all parts of the test ranged from
0,95 to 0,99 which is outstanding. The inter-rater reliability, ICC
(2,1) was also outstanding and varied from 0,96 to 0,99, depending
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on which part was examined. Intra-rater reliability varied from
ICC0,491t00,92, with the lowest reliability for object manipulation.
Conclusion: The Icelandic translation of the PDMS-2 is a reliable
assessment for motor development for children speaking Icelandic
4-6 years of age.

Inngangur

Hreyfiproski visar til stodugs, aldurstengds ferils breytinga 4
hreyfingu. Eftir pvi sem born verda eldri bata pau vid sig getu {
hreyfiath6fnum en pd er talad um ad pau hafi ndd dkvednum
hreyfiproskaafongum s.s. ad sitja éstudd, ganga og hlaupa.!
Kenning kvikra kerfa er samtimakenning um hreyfistjérn og um
hvernig hreyfistjérn préast og breytist med aldri.>? Hun veitir
innsyn { hvernig bérn nd tokum 4 nyjum hreyfiath6fnum par sem
samspil milli likamskerfa, métandi pétta { umhverfi einstaklings
og hreyfiverkefna knyja proskabreytingar dfram.

Pegar barn ner tokum 4 nyrri hreyfiathofn skapast ny tekiferi til
ad lzera um hluti, yfirbord og atburdi sem yta undir frekari proska.
En taekiferi til ad l@ra tryggja ekki endilega ad barn l@ri. Barn
getur 4tt { erfidleikum med ad nd dkvednum hreyfiproskadfongum
ef eitt eda fleiri kerfi nd ekki ad breytast.1,3 Pad er mikilvaegt ad
greina fravik { hreyfiproska fljott til ad hegt sé ad hjlpa barninu
til ad nd mikilvegum afongum. Hreyfiproskapréf eru mikilvaeg {
starfi sjukrapjdlfara til ad greina fravik { hreyfiproska hja bornum.
Nidurstodur préfanna eru notadar til ad setja markmid, skipuleggja
fhlutun, skrasetja breytingar og meta hrif thlutunar yfir tima.!*
Peabody Developmental Motor Scale — onnur ttgéfa (PDMS-2)
er hreyfiproskapréf sem inniheldur tvo hluta, gréf- og
finhreyfihluta. Pad er ®tlad bérnum fra fedingu ad 72 manada
aldri.> Gréfhreyfihlutanum er skipt i fjéra undirpetti:
ungbarnavidbrégd sem eru adeins metin hja bornum 4 fyrsta 4ri,
jafnvaegi 1 kyrrstodu og styrkur, hreyfing dr stad og boltafarni sem
er adeins metin hjd bornum eldri en 12 médnada. Finhreyfihlutinn
skiptist { tvo undirpetti: grip um hluti og samhafing sjénar og
handa.

Mikilvaegt er ad hreyfiproskapréf hafi verid rannsokud med tilliti
til proffraedilegra eiginleika til ad pau nytist { klinisku starfi.>8
Areidanleiki bendir til samkvamni nidurstada og réttmeti bendir
til ad melitekid sé ad mala pann eiginleika sem pad 4 ad mela.
H4 gildi dreidanleika og réttmatis gefa til kynna ad melitekid
gefi réttar nidurstodur sem er mikilveegt fyrir tilkun 4 nidurstodum.

Areidanleiki er hadur skekkjum sem er oft erfitt ad fordast pegar
hann er metinn.% 7 Skekkjurnar geta verid innan melitekis, hja
matsmanni eda hjd patttakendum. Skekkja innan malitaekis verdur
pegar breytileiki er 4 malitekinu sjalfu. Skekkja hja matsmanni
getur komid til vegna litillar haefni hans til melinga, hann fylgi
ekki eftir leidbeiningum vid uppsetningu eda notkun takis, hann
er utan vid sig eda 6medvitad hlutdregur. Skekkja hjd patttakenda
orsakast af preytu, of litilli eda of mikilli hvatningu, hdvada,
herbergishita eda breytingum 4 hafni, einkum pegar hann parf ad
leggja sig sérstaklega vel fram. Areidanleiki er sjaldan fullkominn
par sem 61l meliteki og allir matsmenn geta ad vissu leyti verid
dsamkvamir.

Helstu gerdir dreidanleika eru innri dreidanleiki, dreidanleiki milli

matsmanna og 4reidanleiki matsmanns.” Innri dreidanleiki (e.
internal consistency) er samkvemni milli atrida malitekis.
Algengasta melitalan fyrir innri dreidanleika er Cronbach alfa
sem hagt er ad nota 4 flestar tegundir kvarda.5’ Endur-
tektardreidanleiki (e. test-retest reliability) er stodugleiki mel-
itekis. Stodugleikinn er metin med tveimur malingum 4 somu
patttakendum med dkvednu millibili. Pad 4 eingongu vid um
meliteki sem breytast haegt og matsmadur hefur litil dhrif 4.
Areidanleiki matsmanns (e. intra-rater reliability) er samkvamni
i nidurstodum hans pegar sami eiginleiki er metinn med tveimur
mealingum med sdmu patttakendum %7 Endurtektarareidanleiki
og areidanleiki matsmanns er { raun sama tegund areidanleika.
Pegar matsmadur hefur meiri dhrif en melitekid er frekar talad
um dreidanleika matsmanns.” Areidanleiki milli matsmanna (e.
inter-rater reliability) er samkvaemni { nidurstodum tveggja eda
fleiri matsmanna pegar sami eiginleiki er metinn 4 sama hopi
patttakenda.b

Areidanleikastudull er 4 bilinu 0,00 til 1,00 par sem herra gildi
taknar meiri dreidanleika.” Pad er fatitt ad dreidanleikastudullinn
sé¢ ndkvemlega 0,00 eda 1,00. Meliteki hefur ldgan
areidanleikastudul pegar 6samkvamni er 1 nidurstodum. Talad er
um ad dreidanleiki yfir 0,90 sé framirskarandi, yfir 0,75 gédur,
milli 0,50 og 0,75 er hann midlungs og lélegur fari hann undir 0,5.
Pessi vidmid eru nefnd { mérgum heimildum®~7 en pad hefur verid
bent 4 ad vidmidunum eigi ad taka med fyrirvara pvi sumir setja
pa krofu ad studullinn sé haerri en 0,90 ef meliteki eru notud vid
kliniska dkvardanatoku. Peir sem nota malitekin/préfin purfa ad
meta hvada krofur peir setja tt frd markmidi med malingunni og
med tilliti til innihalds vidkomandi melitekis.b 10 Areidan-
leikastudullinn Intra-class Correlation Coefficient (ICC) eda
innanflokksfylgnistudull er reiknadur pegar nidurstodur
melitekja/préfa eru 4 prepakvarda (e. interval scale) eda
hlutfallskvarda (e. ratio scale).®!® Studullinn er reiknadur tt fra
dreifni sem faest vid endurtekna dreifnigreiningu (ANOVA) par
sem stig matsmanna eru borin saman.® Notadir eru mismunandi
utreikningar til ad reikna dt ICC studul eftir pvi hvernig malingin
er framkvemd (form 4 ICC) og rannséknarsnidi dreidan-
leikarannséknarinnar (ICC likan). Nimerin vid ICC studlana
segja til um mismunandi form og likan.®

ICC studlarnir gefa upplysingar um hlutfallslegan areidanleika (e.
relative reliability) sem er dreifni stiga innan héps. En pad er
einnig mikilvegt { klinisku starfi ad vita um stédugleika meli-
teekisins sjalfs yfir tima. Pad er dkvedin skekkja innan allra préfa
eda melitekja og pegar fjallad er um pa skekkju er talad um
algildan 4reidanleika (e. absolute reliability).® Kvardi fyrir
algildan areidanleika er t.d. melivilla (e. standard error of
measurement). Malivilla gefur upplysingar um hver dreifni er 4
stigum hvers einstaklings vegna skekkju { malitekinu sjalfu.
Melivillu er hagt ad reikna 1t frd areidanleikastudli endur-
tektardreidanleika. Med vitneskju um melivillu préfs er haegt ad
setja vikmork eda Oryggismork 4 nidurstodu einstaklings ur
préfinu. Vikmorkin segja til um innan hvada bils nidurstada hans
er med dkvednum likindum til demis ad pad séu 95% likur 4 ad
stig barns séu sem innan dkvedins bils. Lagri mealivilla pydir ad
pad sé litil skekkja { melitekinu. Hofundar mealitekja gefa oft
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Réttmati upprunalegu bandarisku ttgafunnar PDMS-2 er byggt 4
rannséknum 4 edlilegum proska barna og med samanburdi vid
onnur réttmat hreyfiproskapréf.! Notadar voru hefdbundnar
proffrediadferdir og nyrri adferdir 4 bord vid kenninguna um
atridagreiningu (e. item response theory) til pess ad dkveda hvada
atridi @ttu ad vera { préfinu.’ Bandariska titgdfa PDMS-2 og
pydingar profsins fra ensku yfir 4 onnur tungumal hafa synt fram
4 g6dan og framiirskarandi dreidanleika.>-'"'>? Hofundar PDMS-2
rannsokudu innri 4reidanleika, dreidanleika matsmanns og
areidanleika 4 milli tveggja matsmanna fyrir bandarisku dtgafu
PDMS-2 en adeins hjd bornum yngri en bpriggja dra.
Areidanleikastudlar fyrir 4atta préfhluta heildartélu profs,
gréthreyfihluta, finhreyfihluta og alla undirpzttina voru hdir. Innri
areidanleiki birtist { Cronbach alfa 4 bilinu 0,89 - 0,97, areidanleiki
matsmanns var gefin upp med fylgnistudli Pearsons (e. Pearson‘s
r) 0,82 til 0,93 og 4 bilinu 0,96 til 0,99 fyrir dreidanleika milli
tveggja matsmanna. Sterd pessara studla syna ad bandariska
utgafa PDMS-2 bui yfir litilli villu og ad nidurstodurnar bii yfir
hdum 4reidanleika fyrir pennan aldurshép. ’

PDMS-2 hefur verid pytt yfir 4 portigolsku og hafa préffredilegir
eiginleikar undirpatta fin- og gréthreyfihluta verid rannsakadir {
Portiigal hjd 3-6 4ra bornum.'? Innri dreidanleiki pydingarinnar
var godur til framdrskarandi par sem Cronbach alfa fyrir
undirhlutana var 4 bilinu 0,76 til 0,95 og 4reidanleiki matsmanns
var med ICC a bilinu 0,85- 0,95. Hofundar rannsokudu ekki
areidanleika milli matsmanna, dreidanleika fyrir heildartolu
préfsins eda fin- og gréfhreyfihluta.'? Proffredilega eiginleikar
portigdlsku pydingarinnar voru einnig rannsakadir { Brasiliu 4
stérum hépi 0-6 4ra barna.'? Innri 4dreidanleiki, dreidanleiki
endurtekinnar préfunar, dreidanleiki milli matsmanna, og
areidanleiki matsmanns voru athugadir. Innri dreidanleiki syndi
Cronbach alfa 0,85 { préfinu { heild. Areidanleiki milli matsmanna
var har med ICC 4 bilinu 0,86-1,00 eftir pvi hvada patt préfsins
var verid ad skoda. Til a0 meta endurtektardreidanleika voru 93
patttakendur valdir af handahéfi dr hépi 637 barna og préfadir
med PDMS-2 tvisvar sinnum 4 10-20 dogum af sama matsmanni.
Areidanleiki vid endurteknar préfanir var med ICC 4 bilinu 0,82-
0.99. Areidanleiki matsmanns var athugadur med 80 patttakendum
sem voru préfadir einu sinni en préfunin var tekin upp 4 myndband
sem var metin aftur af sama matsmanni tveimur manudum sidar.
Areidanleiki matsmanns fyrir heildartdlu préfs, gréfhreyfihluta,
finhreyfihluta og alla undirpetti préfsins var med ICC 4 bilinu
0,92-0,99.

PDMS-2 hefur einnig verid pytt yfir 4 hollensku.'! Endur-
tektardreidanleiki og dreidanleiki milli matsmanna fyrir
finhreyfihluta og undirpatta hans var rannsakadur { hollensku
utgdfunni hja 36 bornum fjogurra til fimm dra. Fylgnistudull
Spearmans (e. Spearman’s rho correlation coefficient) syndi
fylgni 4 bilinu 0,84 til 0,99 fyrir endurtektardreidanleika og
areidanleika milli matsmanna. Sterd studlanna { pessum premur
rannséknum, 4 upprunalegri utgéfu og tveimur pydingum, benda
til pess ad fyrirliggjandi pydingar PDMS-2 buii yfir litilli villu eins
og frumudtgafan.

[ handbék PDMS-2 eru upplysingar um melivillu préfsins.5 Hin
er mismikill eftir aldri barnanna og préfpattum. Almennt er hiin

lag. Fyrir born 4 aldrinum 4-6 dra er hin 1 fyrir hvern undirpatt
préfsins en 3 eda 4 fyrir heildartolu préfs, gréfhreyfihluta og
finhreyfihluta. fslensk pyding PDMS-2 kom 1t 4rid 2007 med
leyfi fra ttgefanda préfsins i Bandarikjunum, ProEd.'*
Areiéanleikamaelingar hafa ekki verid gerdar 4 islensku ttgafunni.
Tilgangur pessarar rannséknar var ad meta areidanleika islensku
utgafunnar 4 PDMS-2, fyrir fjogurra til sex dra born.

Aoferoir

Rannséknarsnid. Rannséknin var megindleg adferdafredileg
rannsékn (e. quantitative methodological study) par sem
areidanleiki islensku dtgdfu PDMS-2 var rannsakadur. Malingar
byggdust 4 beinum malingum 4 hreyfiproska barna.

Pétttakendur. Pétttakendur rannséknarinnar voru 11 born, fjogurra
til sex dra. Pessi aldurshépur var valinn sem fyrsti hdpurinn { r60
af dreidanleikarannséknum & préfinu. Upplysingar fengust fra
Pj6dskra um 169, fjogurra til sex dra born sem busett voru 4
hofudborgarsvedinu. Hépurinn var slembiurtak, valinn af
handahdfi ur lista Pjédskrar.

Meliteki. Hreyfiproski, var metinn med PDMS-2.5 Framkvamd
alls préfsins tekur 45 til 60 mindtur. Ef barnid getur ekki tekid allt
profid 1 einu er hagt ad skipta pvi nidur en mealt er med pvi ad
ljika préfinu innan fimm daga. Matsmadur sem leggur profid fyrir
bornin og tdlkar nidurstodur, parf ad hafa gédan skilning &
préffredilegum eiginleikum, reglum vid framkvamd préfsins og
4 nidurstodum til ad vera feer um ad tilka profid. Pad parf ekki
stért rymi til ad leggja proéfid fyrir en melt er med umhverfi sem
hefur ekki truflandi 4hrif 4 barnid.!?

Stigagjof PDMS-2 er priggja stiga kerfi par sem fyrir hvert atridi
eru gefin 0-2 stig.®> Gefin eru tvo stig ef barn framkvamir athofn
af leikni. Ef pad redur vid athofnina ad hluta til, fest eitt stig og
ekkert stig ef pad getur ekki framkvamt ath6fnina. Hvert barn fer
prjér tilraunir vid hvert atridi.

Vid ttreikninga 4 nidurstddum eru stig barnsins i hverjum
undirpetti fyrir sig 16gd saman og hrégildi (e. raw score) fengin.
Ut fra hragildum er m.a. haegt ad f4 stadalgildi (e. standard score)
og melitdlur (e. quotients) dr toflum { handbék PDMS-2 eda tir
reiknivél sem kallast PDMS-2 Online Scoring and Report System
(https://www.mindresources.com/education/067001). Stadalgildi
segja til um hvar barn stendur sig midad vid hépinn sem notadur
var til ad stadla préfid 4 og eru fengin fyrir hvern undirpatt gréf-
og finhreyfinga.> Hvert stadalgildi er med medaltalid 10 og tvo {
stadalfravik (e. standard deviation). Malitolur (e. quotient score)
eru fengnar fyrir heildart6lu préfsins og fin- og gréthreyfihluta par
sem medaltalid er 100 og stadalfravikid 1.

Framkvamd. Rannséknin var unnin med hlidsjon af COSMIN
listanum (COnsensus based Standards for the selection of health
status Measurement INstruments).!® Matsmenn voru tveir
nemendur & 6dru dri { meistarandmi { sjikrapjdlfun og var
rannsOknin meistaraverkefni peirra. Peir hofou ekki reynslu af ad
leggja PDMS-2 fyrir born en @fdu sig { ad leggja PDMS-2 fyrir
15 born undir leidsogn sérfredings i barnasjikrapjalfun 4dur er

rannsokn héfst. Pjélfunin var eins og lyst er { flestum rannséknum
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pegar verid er ad ®fa matsmenn fyrir rannséknir 4 bornum. Hin
folst 1 pvi peir ®fdu sig { ad segja fyrirmelin til barnanna. i
PDMS-2 eru fyrirmelin yfirleitt ein stutt setning fyrir hvert atridi.
Par sem atridin eru morg er @fing mikilveg. Einnig krefst pad
@fingar ad sjd hvernig hvert barn leysir hvert atridi. Sidan féru
matsmenn eftir leidObeiningum { handbdk préfsins hvernig stigagjof
er hattad. Umraedur voru um stigagjofina ef hin vafdist fyrir
matsmonnum sem var mest i byrjun pjalfunarinnar.

Rannséknin for fram { oktéber og névember arid 2020 { rannsdkna-
rymi { Haskéla Islands. Listi var fenginn frd Pj6dskra med néfnum
169 barna 4 aldrinum fjogurra til sex dra med 1ogheimili 4
hofudborgarsvaedinu, { postnimerum 101 til 270. Af pessum 169
bornum voru 27 peirra eldri en sex dra pegar rannséknin héfst og
53 voru ekki med skrdd simanimer. Bod um pétttoku voru send
med simaskilabodum til forsjdradila 89 barna. Simaskilabodin
leiddu forsjdradilana inn 4 vefsl6d par sem rannséknin var kynnt
og peir gatu sampykkt eda hafnad bodi { rannséknina. Peir sem
sampykktu fengu tima sem hentadi fyrir malingarnar og daginn
fyrir matingu fengu peir smdskilabod par sem peir voru minntir &
rannsoknina.

PDMS-2 var lagt fyrir hvert barn tvisvar med viku millibili af
sama matsmanni sem gaf stig fyrir frammistoduna. Annar
matsmadur fylgdist med og gaf einnig stig. Ekki var samrdd um
stigagjof 4 milli peirra. Matsmenn skiptust 4 annars vegar ad
leggja proéfid fyrir bornin og gefa stig og hins vegar ad fylgjast
med framkvaemd préfsins.

Bornin leystu badi gréf- og finhreyfihluta préfsins. Framkvamd
préfsins ték 45-60 mindtur. Stutt hlé var gert pegar bornin voru
halfnud og pau fengu létta hressingu. Eftir ad bérnin luku préfinu
fengu pau verdlaun fyrir patttokuna. Forsjaradilar fengu eintak af
nidurstodum melinga barns sins og utskyringar 4 peim.

Siofraedi. Ekki purfti sampykki Visindasidanefndar fyrir rann-
sokninni. Forrddamenn patttakenda undirritudu pé upplyst sam-
pykki eftir ad hafa fengid upplysingar um markmid og framkvamd
rannsoknar. Peir gatu neitad patttoku eda dregid sig Gr rannsokninni
an pess ad gefa astedu fyrir pvi.

Tolfreedileg drvinnsla. Vid tolfredilega urvinnslu 4 nidurst6dum
var notad forritid Statistical Package for the Social Sciences
ttgafa 26 (SPSS).

Flokkabreytum s.s. kyni og aldri var Iyst med medaltali, stadal-
fravikum og hlutf6llum. Hragildum fra PDMS-2 var snuid yfir {
stadalgildi sem eru med prepakvarda (e. interval scale) med pvi
ad nota reiknivélina & PDMS-2 Online Scoring and Report
System. Dreifingu gagna var lyst med medaltali, stadalfraviki og
sponn par sem pad atti vid. Vid préfun 4 innri dreidanleika var
Cronbach alfa fundid. Innanflokksfylgnistudullinn ICC (2,1) var
fundin fyrir dreidanleika milli tveggja matsmanna. ICC (2,1) er
tvihlida lika med slembidhrifum (e. two-way random model) par
sem gengid er ut fra pvi ad dhrif matsmanna, patttakenda og
mealinga séu slembidhrif (e. random effects) en pa eru badi
matsmenn og patttakendur taldir vera valdir af handahéfi fra
steerra pydi.6 Innanflokksfylgnistududullinn ICC (3,1) var fundin

fyrir dreidanleika matsmanns. Pad er blandad likan (e. mixed
model) og er videigandi pegar meta 4 dreidanleika matsmanns og
nidurstddur patttakenda eru slembighrif (e. random effect).® P4 4
ad vera hagt ad yfirfera nidurstddurnar yfir 4 sterri hdpa.

Atta greiningar voru gerdar fyrir Cronbach alfa, dtta ICC (2,1)
greiningar og adrar 4tta fyrir [CC (3,1). Pessar 4tta greiningar voru
fyrir profio 1 heild, gréthreyfihluta® og undirpetti hans (jafnvaegi
i kyrrstodu, hreyfingu dr stad og boltaferni) og finhreyfihluta og
undirpatti hans hluta (grip og samh@fingu sjénar og handa).

Niourstoour

Pitttakendur. A mynd 1 ma sjé fledirit yfir 6flun patttakenda. Af
89 bornum sem fengu bod um patttoku téku niu born patt og tvo
til vidbdtar voru fengin med snjoboltadrtaki. Patttakendur {
rannsOkninni voru pvi 11. Stilkur voru 5 (45%) og drengir 6
(55%). Bornin voru 53 til 70 mdnada. Medalaldur var 60,5
mdanudir og stadalfravik 4,89.

Mynd 1. Fladirit um val a patttakendum

Upplysingar um bérn &
aldrinum 4-6 dra &
héfudborgarsvaedinu fengin
fra Pj6dskra Islands, n = 169

Utilokud par sem bornin
voru eldri en 6 dra pegar
rannsokn hoéfst, n = 27

Utilokud par sem
upplysingar fengust ekki
um simanumer, n =53

A 4

v
Fengu bod um patttoku, n =
89

H6fnudu patttoku, n= 80

A 4

v
Sampykktu patttoku, n=9

Snjéboltadrtak, n =2

v
Héfu og luku patttoku, n =11

Nidurstoour. Nidurstodur samanstédu af 22 melingum med 11
patttakendum. Tafla 1 synir nidurstodur ir PDMS-2 préfinu hja
badum matsmonnum. Medaltol sem gefin eru upp fyrir heildartolu
gréf- og finhreyfihlutum préfsins eru 100 +/-15 og { undirpattum
10 +/-2.

Areidanleiki. Cronbach alfa var 0,98 fyrir préfid i heild. Tafla 2
synir innri dreidanleika { 6llum hlutum préfsins. ICC (2,1)
studullinn fyrir dreidanleika milli tveggja matsmanna var 0,98

fyrir préfid { heild. Sja toflu 3 fyrir ICC fyrir alla patti préfsins.
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Tafla 1. Nidurstodur ur 6llum hlutum Peabody Developmental Motor Scale 2 (PDMS-2) hja

badum matsmoénnum.

Matsmadur 1

Matsmadur 2

Fjoldi Medal- Lagra Heerra Stadal- Spoénn Medal- Laegra Haerra Stadal- Sponn
malinga*  tal gildi  gildi  fravik tal gildi  gildi  fravik
Heildartala 22 103,32 89 119 7,20 30 103,82 90 119 6,9 29
profs
Grofhreyfihluti 22 101,59 91 119 7,00 28 104,27 94 119 712 25
Jafnvaegi i 22 10,82 8 12 1,05 4 10,91 9 12 0,97 3
kyrrstédu og
styrkur
Hreyfing ur 22 10,73 8 14 1,96 6 11,23 8 14 1,63 6
stad
Boltafeerni 22 9,14 6 13 1,58 7 9,82 8 13 1,87 5
Finhreyfihluti 22 105,32 85 118 9,57 33 102,91 82 115 10,08 33
Grip 22 9,05 5 12 2,57 7 8,50 5 12 2,54 7
Samhaefing 22 12,41 10 15 1,62 5 12,45 9 15 1,77 6
sjénar og
handa

*Hvert barn var préfad tvisvar med viku millibili pannig ad 22 meelingar voru framkvaemdar & 11 bérnum.

Tafla 2: Innri areidanleiki Peabody Developmental Motor Scale 2 (PDMS-2)

Préfhlutar Cronbach alfa (n = 11)*
Profid i heild 0,98
Grofhreyfiproski 0,98
Jafnveegi i kyrrstédu og styrkur 0,94
Hreyfing Ur stad 0,98
Boltafzerni 0,99
Finhreyfiproski 0,98
Grip 0,99
Samheaefing sjénar og handa 0,95

* Hvert barn var préfad tvisvar med viku millibili pbannig ad 22 meelingar voru framkveemdar @ 11 bérnum.

Tafla 3:Areidanleiki milli tveggja matsmanna a Peabody Development al Motor Scale 2

(PDMS-2).
Profhlutar ICC* 95% vikmork
(n=11)**
Nedri mérk Efri mérk
Heildartala proéfs 0,98 0,96 0,99
Grofhreyfihluti 0,98 0,96 0,99
Jafnveegi i kyrrstédu og styrkur 0,94 0,85 0,98
Boltafeerni 0,99 0,96 0,99
Hreyfing ur stad 0,98 0,96 0,99
Finhreyfihluti 0,98 0,95 0,99
Grip 0,99 0,98 1,00
Samhaefing sjénar og handa 0,95 0,87 0,98

* ICC (e. Intraclass Correlation Coefficient): Innanflokksfylgnistudull.

**Hvert barn var préfad tvisvar med viku millibili pannig ad 22 maelingar voru framkveemdar & 11 bérnum.

Tafla 4. Areidanleiki matsmanns a Peabody Developmental Motor Scale 2 (PDMS-2).

Profhlutar |CC* 95% vikmork
(n=11)"*
Nedri mork Efri mork
Heildartala profs 0,88 0,71 0,95
Grofhreyfihluti 0,85 0,58 0,94
Jafnveegi i kyrrstédu og styrkur 0,75 0,38 0,90
Hreyfing Ur stad 0,88 0,70 0,95
Boltafaerni 0,49 -0,15 0,78
Finhreyfihluti 0,75 0,41 0,89
Grip 0,92 0,79 0,97
Samheefing sjénar og handa 0,56 -0,88 0,82

* ICC (e. Intraclass Correlation Coefficient): Innanflokksfylgnistudull.

**Hvert barn var préfad tvisvar med viku millibili bannig ad 22 maelingar voru framkvaemdar @ 11 bérnum.

Studla fyrir dreidanleika matsmanns fyrir islensku
pydingu PDMS-2 mad sja { toflu 4 par sem studull-
inn var 0,88 fyrir préfid { heild.

Umrzdur

Markmid rannséknarinnar var ad meta dreidanleika
4 islensku pydingunni 4 PDMS-2 hja fjogurra til
sex dra bornum. Innri dreidanleiki og dreidanleiki
milli tveggja matsmanna {slensku pydingar
PDMS-2 reyndust framdrskarandi gédir. Areidan-
leiki matsmanns var hins vegar breytilegur eftir
undirpattum PDMS-2.

Patttakendur { rannsékninni voru 11 born en haft
var samband vid 89 fjolskyldur til ad fa born {
rannsOknina. Pess ber ad geta ad rannsoknin for
fram medan Covid faraldurinn gekk yfir. A peim
tima sem gagnasofnunin fér fram voru leikskoélar
og flestir vinnustadir opnir pd reglur giltu um
sottvarnir og sottkvi. Pad getur hafa haft dhrif 4
hversu fair forsjdradilar vildu taka patt. Per 11
fjolskyldur sem sampykktu ad taka pétt, meattu {
badi skiptin og pad var ekki brottfall i peim hépi.

Innri dreidanleikastudullinn Cronbach alfa var 4
bilinu 0,94-0,98. Studullinn var adeins heerri en {
portigdlsku pydingunni og { bandarisku dtgifu
proéfsins fyrir alla hdpa (af mismunaandi uppruna,
evrépskum, afriskum og réménskum). Cronbach
alfa fyrir born af evropskum uppruna eru einnig
gefin upp 1 frumitgafu préfsins og paer tolur eru
allar yfir 0,94 eins og { bessari rannsdkn.
Asaettanlegt gildi fyrir Cronbach alfa fyrir hagnyt
profer 0,8 eda heerra.® Har studull merkir ad pad er
gott samremi { atridum préfsins innan préfhluta og
innan alls préfsins. En mjog hdir studlar (harri en
0,9) geta pytt ad of morg atridi séu { préfinu p.e.a.s
einhverjum sé ofaukid.6 Hofundar préfsins hafa b6
ekki séd astadu til ad fekka atrioum. Eins og 4dur
hefur komid fram notudu peir nyrri adferdir 4 bord
vid kenninguna um atridagreiningu (e. item
response theory) vid réttmetisathuganir.’ Med
pessum sterdfredilikonum téku peir Ut atridi sem
voru 6porf og til ad rada atridum préfsins fra aud-
veldum { erfid. Med pvi tryggdu peir réttmaeti
préfsins p.e. ad profio sé ad meta rétta hugtakid
(hreyfiproska). Peir halda sig vid pau atridi sem
profid innihélt eftir pa tolfredivinnslu.

Par sem hofundar PDMS-2 notudu fylgnistudul
Pearsons til ad meta dreidanleika milli matsmanna
og 4reidanleika matsmanns> er ekki hagt ad bera
nidurstodur pessarar rannsdknar vid peirra rann-
soknir. Pad 4 einnig vid 4reidanleikarannsékn &
finhreyfihluta PDMS-2 4 hollensku pydingunni par
sem fylgnistudull Spearmanns var notadur.!' En {
ranns6knum 4 dreidanleika milli tveggja mats-
manna 4 portigolsku pydingu PDMS-2 { Porttigal

Sjukrapjélfarinn



Ritrynd grein

og Brasiliu'>!? voru reiknadir innanflokksfylgnistudlar (ICC) svo

haegt er ad bera nidurstodur pessarar islensku rannséknar saman vid
per. Areidanleiki milli tveggja matsmanna var framdrskarandi {
islensku rannsékninni og ICC studull sd sami eda herri en {
portiigolsku pydingunni.'?!3 Matsmenn { pessari rannsékn hofdu
pvi gott samra@mi sin 4 milli; peir reyndust vera jafnstrangir {
stigagjof og pvi var kerfisbundin villa ekki til stadar.

Samkvamt ICC studli var dreidanleiki matsmanns midlungs til
g60ur { 6llum hlutum nema tveimur. Studullinn var sd sami eda
lzegri en rannséknir 4 5drum pydingum hafa synt.'? 13 Oft er midad
vid ad areidanleikastudull ICC eigi ekki ad vera laegri en 0,7 {
mealitzkjum sem notud eru { klinisku starfi.% { pessari rannsékn
voru ICC studlar lagri en 0,7 { boltaferni og 1 samha@fingu sjonar
handa. Tver dstedur geta verid fyrir lagu gildi ICC. Fyrri dstedan
er litil samkvemni { nidurstodum matsmanns eda skekkja vegna
patttakenda. Hin dstedan er vegna pess ad urtak rannséknarinnar
skortir breytileika sem getur leitt til litillar dreifni (e. variance) {
nidurstdoum.b

Fyrri dstzdan sem er l1éleg samkvamni { nidurstodum getur komid
til vegna skekkju af voldum matsmanns eda patttakenda. Ef
matsmenn eru of vagir eda strangir vid stigagjof getur pad haft ahrif
4 nidurstodur.!” T pessari rannsékn 2fdu matsmenn sig { ad leggja
profid fyrir 15 born 4dur en rannsoknin héfst. Matsmenn voru pvi
komnir med reynslu og par sem ekki var mikill munur 4 medaltolum
sem matsmenn fengu i flestum pattum préfsins er dliklegt ad pad
hafi verid skekkja hja peim. Skekkja vegna pétttakenda getur haft
4hrif 4 samkvamnina.® Ung born eru misvel upplogd fra einum degi
til annars. Pr6fid var lagt fyrir bornin med viku millibili og
hugsanlegt ad dkvedid 6samremi { frammistodu peirra hafi komid
fram. Atridi samhafingar sjénar og handa voru 16g0 fyrir bornin {
lok hvers tima og geta bornin hafa verid ordin preytt. Slikur
breytileiki er ekki til stadar pegar notast er vid myndbandsupptokur
til ad finna 4reidanleika matsmanns eins og oft er gert. I rannsékn
Zanella o.f1.13 var myndband notad til ad meta 4reidanleika
matsmanns. Profid var lagt fyrir bornin einu sinni og sa timi tekin
upp 4 myndband. Matsmadur gaf bornunum stig fyrir seinna skiptid
med pvi ad skoda myndbandid. P4 reyndist dreidanleiki framuir-
skarandi { 6llum hlutum préfsins. [ sému rannsékn mdtu rann-
sakendur endurtektardreidanleika med pvi ad hitta born tvisvar med
10 til 20 daga millibili sem leiddi til leegri dreidanleika.

Seinni dstedan fyrir ldgu ICC gildi hja matsmanni getur verid litil
dreifni { drtakinu eda vegna pess ad stigakerfi mealitekisins er
afmarkad. Pegar dreifnin er 1dg innan hépsins pydir pad ad hlutfalls-
legt framlag annarra pétta sem hafa dhrif 4 heildarbreytileikann {
gagnasafninu er aukinn sem leidir til legra ICC gildis.® Urtak
pessarar ranns6knar voru born 4 aldursbilinu fjogurra til sex dra sem
er litid aldursbil og getur pvi stigagjof verid mjog lik. Pegar
stadalfravik medalgildanna og sponn eru litil synir pad litla dreifni.
Minnsta sponnin var p6 ekki { boltafeerni heldur { undirp4ttunum
jafnvegi 1 kyrrstodu og styrk annars vegar og samhafingu sjonar
og handa hins vegar. I b4dum pessum pattum kom fram midlungs
areidanleiki matsmanns. Lagt ICC gildi fyrir boltafaerni getur
hugsanlega tengst fjolda atrida en undirpatturinn inniheldur feerri
atridi en adrir pattir préfsins og vagi breytinga 4 fium atridum
hlutfallslega hatt.

Nidurstodur { pessari rannsokn benda til ad islensk pyding
PDMS-2 sé med ds@ttanlegan dreidanleika nema { boltaferni og
samhafingu sjénar og handa. P6 pad hafi mdgulega sinar skyringar
er rétt ad varast tilkun 4 nidurstodum fyrir pessa ptti eina og sér.
Vid greiningu 4 fravikum parf ad hafa { huga hvada adrir paettir {
skodun stydja vid greininguna. Héfundar PDMS-2 préfsins benda
4 ad nidurstada profs gefi adeins upplysingar um hluta af getu
barna og byggir matid 4 haefni fagadila eda matsmanna ad setja
saman marga petti skodunar til ad f4 heildarmyndina.

Styrkleikar og takmarkanir. Styrkleikar rannséknarinnar voru
ad matsmenn voru bunir ad @fa sig { préfa bérn 4 samberilegum
aldri og pau sem téku patt i rannsékninni og undir somu
kringumstedum. Matsmenn @&fdu sig undir leidsogn sérfredings
i barnasjikrapjalfun. Pad mé einnig lita 4 pad sem styrkleika ad
um var ad reda éreynda matsmenn sem fengu pjalfun { ad
framkvaema préfid og nddu hdum dreidanleika. Matsmennirnir {
rannsOkninni voru med samberilega pjalfun og nyutskrifadir
sjukrapjalfarar sem eru ad byrja ad vinna med born. Peir f4 margir
svipada pjalfun fra reyndari pjalfurum og pvi ma @tla ad peir nai
areidanlegum nidurstodum eftir slika pjalfun. Einnig eru gédar
leidobeiningar { handbdk hvernig hegt er ad pjdlfa sig 1 leggja
melitekid fyrir. Forsjaradilar voru vidstaddir melingar barnanna
sem skapadi badi vellidan og 6ryggi hja bornunum. Bérnin voru
préfud vid rélegar adstedur sem breyttust ekki 4 milli skipta og
voru eins hja 6llum bornunum. HIé var tekid vid préfun svo bornin
yrdu siour preytt.

Takmorkun rannséknarinnar var ad hin innihélt adeins fjogurra til
sex dra born. Porf er 4 rannséknum 4 dreidanleika islensku
utgdfunnar hja yngri aldursflokkum og dhugavert veri ad gera
rannsoknir 4 réttmeti islensku pydingarinnar 4 PDMS-2.

Alyktanir. Nidurstodur rannséknarinnar eru ad dreidanleiki
islensku pydingarinnar fyrir PDMS-2 er gédur nema fyrir
boltafeerni og samhafingu sjénar og handa. Islenska ttgafan af
proéfinu nytist til ad meta hreyfiproska hja fjogurra til sex dra
bornum.

Pakkir: Rannsakendur pakka bornunum sem toku patt
og forsjaradilum peirra.
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Pistill fra
Namsbraut i sjukrapjalfun

Solin haekkar 4 lofti og vorbodinn fra Namsbraut
i sjukrapjalfun petta arid er ,,Hollrddur* (adur
. Hreyfingur*) sem verdur 4 faraldsfeti { mars og
april. P4 heimsakja nemendur 4 2. ari { sjikra-
pjalfunarfredum framhaldsskéla med heilsu-
eflandi freedslu, par sem dhersla er 4 hreyfingu og
likamlega virkni. I pessari térn verda flestir
framhaldsskdélar 4 h6fudborgarsvadinu heimsattir,
4samt skélum 4 Reykjanesi og Saudarkroki.

Hermikennsla (e. simulation) hefur { vaxandi
meli verid préud og nytt vid kennslu { sjikra-
pjalfun. Slik kennsla felst { pvi ad nota teeknibtinad
og/eda leikna sjuklinga/notendur til ad herma eftir
raunverulegum adstedum { Sruggu umhverfi
undir handleidslu leidbeinanda, 4n pess ad heilsu
sjiklings/notanda sé stefnt { haettu. [ 4r munu fulltrdar Nams-
brautar 1 sjikrapjalfun taka patt { vidamiklu samstarfsverkefni
priggja islenskra haskdla, sem midar ad pvi ad skipuleggja og setja
4 laggirnar sérhonnud ferni- og hermisetur fyrir nemendur {
heilbrigdisvisindum. Samstarfsverkefnid byggir 4 veglegum
fjarframlogum annars vegar frd haskéla-, idnadar- og nyskopunar-
raduneyti og hins vegar frd heilbrigdisraduneyti, par sem yfirlyst
markmid yfirvalda er ad auka gadi ndms og samstarfshefni
haskdlanna, dsamt pvi ad fjolga nemendum { heilbrigdisvisindum.

Pann 4. mars ték Ndmsbrautin patt { hdskélakynningu, sem nd er
aftur komin { svipad horf og fyrir COVID-19. Kynningin var
6llum opin og stédu nemendur og kennarar vaktina og téku 4 méti
fjolda fyrirspurna frd dhugasomu ungu félki. Vid kynningarbasinn
var skjar par sem rilludu tvé nyleg myndbond um sjikrapjalfun
og nam 1 sjikrapjalfun. Haskéli Islands, i samvinnu vid Félag
sjukrapjalfara, mun yta undir dreifingu pessara myndbanda pegar
nar dregur innritun { drleg inntokuprof { sjukrapjalfun.

Hluti af kampakdtu kynningarteymi Namsbrautar 1 sjiikrapjdlfun
d Hdskolakynningunni 4. mars 2023. Frd vinstri: Ulfur Olafsson

(nemandi d 1. dri), Abigail Groover Snook (kennari) og Liiovik
Mdr Matthiasson (nemandi d 5. dri).

SOLVEIG AsA ARNADOTTIR
PROFESSOR OG FORMADUR
NAMSBRAUTAR | SJUKRAPJALFUN

radstefnu  ENPHE (European Network of
Physiotherapy in Higher Education) sem haldin
var um midjan mars { Bergen. Samkvamt venju
voru tveir opnunarfyrirlestrar par sem varpad er
1j6si 4 mal sem eru ofarlega 4 baugi innan
menntunar { sjikrapjalfun a heimsvisu. Fyrri
opnunarfyrirlesturinn snerist um heilsu { tengslum
vid jafnrétti, jofnud og réttleti (Future Sustainable
Practices) og hinn sidari um sjikrapjalfun og
umhverfismal (Environmental Physiotherapy and
Planetary Health) par sem tdtgangspunkturinn var
sd ad allar athafnir parfnast umhverfis og pvi er
umhverfid 6adskiljanlegur hluti af sjikrapjalfun.
Starfsfolk ndmsbrautarinnar tok patt { storfum
stjornar ENPHE og hépavinnu med kennurum og
nemendum fra 6drum haskélum. Petta drid lagdi okkar folk
dherslu 4 hopavinnu sem tengdist umhverfismalum og gervigreind.

_ ! Prir fulltrdar Namsbrautarinnar mattu 4 vor-

Undir lok haustannar var Karl Fannar Gunnarsson atferlisfraedingur
rddinn lektor vid Namsbraut { sjikrapjalfun. Karl mun koma ad
kennslu rannsdknaadferda og tolfraedi, heilsusdlfredi og
gedsjukrapjalfun, d4samt stjornunar og reksturs. Rannsoknir hans
falla undir atferlisvisindi og endurh&fingu, til demis rannsakar
hann hofuddverka og endurh&fingu 1 kjolfar heilaskada. P4 var
doktorsnemi radinn til starfa snemma ars vid rannséknarverkefni
um préun 4 taugastyrdum gervifeti. Doktorsneminn er ung kona
fra Tran, Faranak Rostamjoud, og er hin med meistaragradu {
heilbrigdisverkfredi. Hin og eiginmadurinn komu beint inn {
mikid kuldakast hérlendis, en lata pad ekkert 4 sig fa og hlakka til
ad kynnast landi og pj6d og sinna rannséknarstdrfum nastu prji
arin. Faranak verdur med annan fétinn { Namsbraut { sjikrapjalfun
i Stapa, par sem Kristin Briem er leidbeinandinn hennar. Hinum
fetinum mun hin tylla nidur 1 h6fudstodvum Ossurar { Grjéthdlsi
og hja Sigurdi Brynjolfssyni sem er professor { vélaverkfraedi og
annar leidbeinandi hennar.

Dagana 23. og 24. maf verdur Lif- og heilbrigdisvisindarddstefna
Haskéla [slands haldin 4 Haskélatorgi. A dagskré eru kynningar
4 ollu pvi nyjasta i 1if- og heilbrigdisvisindum 4 Islandi og
sjikrapjélfarar muni ekki ldta sitt eftir liggja. Daginn eftir, eda
fimmtudaginn 25. mai, munu MS-nemar { sjikrapjalfun verja
lokaverkefnin sin. Samkvamt venju verda varnirnar { tveimur
samsida malstofum sem hefjast 4rla morguns og verda fram eftir
degi. Dagskrdin verdur send tt pegar nar dregur en vid hvetjum
sjukrapjalfara til ad taka daginn frd og mata.

f-h. Namsbrautar i sjiikrapjdlfun,
Solveig Asa Arnadottir
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NU lagu danir i pvi

Pad var 4 upphafsdegi febriar manadar sl. sem
g60ur hopur islenskra sjikrapjélfara lagdi upp {
ferd til kongsins Koben til pess ad s@kja
ipréttavisinda radstefnuna Scandinavian sports
medicine congress. Rddstefnan hefur verid haldin
arlega sidan 2004 og er skipulogd af danska
ipréttasjikrapjalfunar sambandinu (e. Danish
society of sports physio therapy) og donsku
ipréttavisinda samtokunum (e. Danish association
of sports medicine). Mikill lerdémsporsti var {
hépnum {1 upphafi ferdar en pegar 4 hdlminn var
komid kom 1 jés ad porsta dkvedins hluta hpsins
yrdi frekar svalad med hinu danska 6li og
heimséknum 4 hinar ymsu knapur
Kaupmannahafnar 4 okristilegum tima. Astand
félks var pvi &0i misjafnt pegar fyrsti fyrirlesari
hof upp raust sina snemma 4 laugardagsmorgni en eins og skéldid
sagdi pd verdur nd ad vera smd gaman pannig ad orlogum danska
Olsins verdur ekki lyst frekar.

Framlag islenska hopsins var nokkud myndarlegt { 4r en dr. Kristin
Briem, dr. Haraldur Bjorn Sigurdsson fra Ndmsbraut { sjikrapjalfun
og Sélveig Pérarinsdéttir, sjikrapjalfari { Sjikrapjalfun Islands og
doktorsnemi vid Oslo Sports Trauma Research Center voru 6ll
med erindi par sem pau kynntu nidurstédur nyjustu rannsékna
sinna. Rannsdknir Kristinar og Haralds snda ad dhattupdttum fyrir
krossbandaslitum og lifaflfredilegum pattum { lendingu hji
unglingum og rannséknir Sélveigar snda ad algengi meidsla hja
knattspyrnukonum { Noregi og algengi og umfangi narameidsla &
medal sama hdps. Auk peirra voru undirritadur, sem stundar
doktorsndm vid Haskola fslands, og Silja R6s Theadorsdottir,
sjikrapjalfari  Atlas og meistaranemi vid Héskéla Islands med
veggspjaldakynningu 4 nidurstodum sinna rannsokna. Rannsékn
undirritads snyr ad tengslum styrks og afls { nedri dtlimum og bol
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Undirritadur var med veggspjaldakynningu d nidurstéoum
iir doktorsverkefni sinu.

og algengi axlarmeidsla 4 medal
handboltaleikmanna og meistararannsékn Silju
snyr ad heilahristingi hja ipréttakonum og ahrif
hans 4 stjorn hélshreyfinga. Ad auki var Birna
Vardardéttir, neringafredingur og doktorsnemi {
iprétta- og heilsufredi vid Haskéla Islands med
erindi par sem htin kynnti nidurstodur rannsékna
sinna 4 algengi og dhattupattum fyrir orkuskorti
hja islenskum {préttafolki.

Eins og vid mad buast 4 svona samkomum pa var
dagskrdin { veglegri kantinum. Helstu stjornur
evropskra ipréttavisinda voru mattar 4 svedio til
a0 kynna nidurstodur nyjustu rannsékna asamt pvi
freda 1ydinn um ymis malefni, allt fra
endurhafingu eftir hina ymsu stodkerfiskvilla og
yfir 1 rannséknir 4 langtima ahrifum steranotkunar hja ungum
karlmoénnum. I opnunarerindi rddstefnunnar fér hinn sanski
leeknir Jan Ekstrand, “the father of modern prevention in sports
medicine” eins og hann var kynntur 4 radstefnunni, yfir pad
hvernig ipréttavisindin hafa préast sidustu aratugi og hvernig
pekking okkar 4 meidslaforvornum hefur breyst og batnad. Jan
kom inn 4 pad ad likt og i morgum 6drum undirgreinum
heilbrigdisvisinda er medferdarheldnin oft helsta dskorunin {
ipréttavisindum. Vid vitum t.d. hvada @fingar virka best til pess
a0 draga ur likum 4 tognunum { ndravodvum og aftanlerisvodvum
en af einhverjum &astedum er ipréttafolk ekki ad sinna peim
nagilega vel. Pad var pvi mjog dhugavert ad sja pegar Jan birti
gbgn Ur rannséknarverkefni sem hann hefur stjérnad fra 2001 og
kallast UEFA Elite Club Injury studies. Par er gognum um algengi
og umfang meidsla safnad fra 6llum lidunum sem leika {
Meistaradeild Evrépu 1 fotbolta og gognin syndu m.a. ad allt ad
80% leikmanna sem leika { meistaradeild Evrépu sinna ekki
“Nordic Hamstrings” @fingunni likt og peim hefur verid rddlagt
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Rafknunir jafnvaegishjolastolar  Helstukostir:
Mjog fyrirferdalitio

Audvelt ad flytja i folksbifreid
Veldur ekki dlagi @ handleggi eda axlir

Jafnveegishjolastolinn  er  skemmtileg nyjung  fyrir
notendur sem vilja komast meira Ut i ndttaruna og njota
lifsins. Teekid notast vid Segway jafnveegisteekni sem er
sjalfvirk og bregst vid hreyfingum efri hluta likamans til ad
keyra afram. Jafnveegisstalinn hentar pvi baedi innandyra
[ prébngum rymum og uti undir berum himni & grofu
undirlagi.

Lag sefstada sem audveldar flutning

Getur keyrt i grofri mol og sandi

Virk hreyfing

Jafnveegishjolastolar stydjast vid jafnveegi og vodvahreyfingar efri hluta likamans til ad

keyra afram. Vegna virkra hreyfinga peirra vid akstur eru vadvarnir sifellt @ hreyfingu sem
eykur blodfledi, baetir meltinguna og ytir undir upprétta stédu efri hluta likamans. Aukin
vodvahreyfing i setst6du getur jafnvel dregid ur prystingssarum, sem er algengt
vandamal medal notenda i hjélastélum.
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ad gera. Pad var p6 ekki nema von ad madur hugsadi med sér...
“fyrst ad allra sterstu atvinnumennirnir nenna ekki ad gera
@fingarnar sinar, pd er ni ekki nema von ad medaljéninn sé
stundum délitid latur vid heimavinnuna”.

Dagskréin, sem var géd blanda af erindum og vinnustofum, var
pétt fra morgni til kvolds 4 fimmtu- og fostudegi. Fostudeginum
var sidan lokad med galaballi ad hetti heimamanna par sem
hisband radstefnunnar, dbreiduhljomsveitin Tennis, spiladi fyrir
dansi fram 4 rauda nétt. Studid var svo mikid ad ansi margir
rédstefnugesta voru half gegnsair pegar dagskrdin hofst snemma
4 laugardagsmorgninum likt og undirritadur yjadi adeins ad {
upphafi pessa pistils.

Med tilkomu samfélagsmidla hafa umradur og rokredur um pad
sem kemur fram 4 rddstefnum likt og Scandinavian sports
medicine congress ad miklu leyti faerst yfir 4 midla 4 bord vid
Twitter. Pad getur haft syna kosti og galla en einn af kostunum er
a.m.k. sd pad getur verid mjog gagnlegt ad skrolla i gegnum
Twitter { lok dags og f4 smjorpefinn af peim erindum sem ekki
gafst tekiferi 4 ad hlusta 4. Stersti gallinn, sem 4 kannski vid
umraedur 4 samfélagsmidlum almennt séd, er ad neikvadin er oft
4 tidum full mikil. A® mati undirritads er pad einmitt { tisku ntina
i sjukrapjalfaraheiminum 4 midlum 4 bord vid Twitter og
Instagram ad segja ad ekkert virki, greiningar skipta ekki mali og
ad vid vitum { raun almennt séd ekkert sérstaklega mikid. Vissulega
er gott ad hafa gagnryna hugsun og ekki taka 6llu sem madur les
sem sjalfsogdum hlut en allt er pé gott 1 hofi. Pad var pvi mjog
gaman ad sjd ad morg erindi 4 rddstefnunni sem fjolludu um
endurhafingu, forvarnir og medferdir vid hinu ymsum
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Sdlveig flutti erindi par sem hiin kynnti niourstéour doktors-
rannsoknar sinnar d ndrameidslu knattspyrnu kvenna i Noregi.

stodkerfiskvillum téku einmitt 4 pessu. I einni maélstofu um
Patellofemoral pain syndrome var nidurstadan til ad mynda st ad
medferd sem innihélt blondu af @fingum fyrir leer- og rassvodva,
fraedslu, studning 1 sko og teip skiladi bestum drangri. Flytjendurnir,
sem badir hofou gert doktorsverkefni sin um Patellofemoral pain
syndrome, voru badir 4 pvi ad pad veri ekki til nein tofralausn.
Pad sem skiptir mestu mali er manneskjan sem glimir vid
vandamalid. Pegar kemur ad sjikrapjalfun og medhondlun
stodkerfisvandamala pa vid vitum vel hvada medferdir geta skilad
drangri en vid vitum lika ad ekkert eitt virkar fyrir alla. Pad er pvi
i okkar verkahring ad vega og meta hvad vid teljum ad virki best
fyrir adilann sem situr fyrir framan okkur, burt séd fra pvi hvort
pad séu @fingar fyrir quadriceps, gluteal vodva, studning undir
flatan iljaboga, freedsla um dlagsstjornun eda studningsteip vid
hnéskelina 1 tilfelli peirra sem glima vid Patellofemoral pain
syndrome. Tilraunir & medferdum f{ sjikrapjalfun til ad sja hvort
per skili ds@ttanlegum drangri eru nefnilega ekkert 60ruvisi en
tilraunir 4 medferdum i leeknisfreedi par sem skjolstedingar profa
t.d. dkvedin lyf 1 dkvedinn tima til pess ad sja hvort pau virki.
Utkoman fer ad mestu leyti eftir pvi hver pad er sem piggur
medferdin og hvernig hans lifedlisfredi og silfélagslega saga
blandast saman.

Pad var pvi med gledi { hjarta og tilhlokkun fyrir bjartri framtid
sjukrapjalfunnar sem fradigreinar sem islenski hépurinn hélt
heim 4 leid eftir g6da daga 1 kongsins Koben. Danska 61id skiladi
sinu og danska bakkelsid sem var i bodi i kaffipdsunum var alveg
til fyrirmyndar. Eitt er vist ad undirritadur mun mata ad sama tima
a0 dri og hvetur alla dhugasama til ad slast med { for.

Létt var yfir mannskapnum.

Sjukrapjélfarinn
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Visindasjodur

Afallamedvitud sjukrapjalfun

Fyrir rdmu dri sidan fékk ég styrk frd Félagi
sjukrapjalfara til pess ad skoda hvernig aukin
medvitund um &hrif dfalla 4 likamann geti snert
medferdarvinnu sjiikrapjilfara. Eg vissi ekki
alveg hvad €g var ad fara 1t { en hafdi { nokkurn
tima fylgst med helstu fredingum um &f6ll og
algjorlega heillast med. Mig hafdi nefnilega
sarvantad betri handleidslu med fléknari tilfelli
par sem afallasaga var til stadar og hradsla, 6tti
og kvidi gagnvart sjikrapjélfuninni rédi rikjum.
Par sem @fingaplon, hreyfing og mjikvefjamedferd
virtist n@r eingéngu auka dutreiknanleg likamleg
einkenni og allt pad ég hélt ad veari gott fyrir
likamann var ekki ad virka sem skyldi.

[ stuttu mali vard pad sem ég hélt ad yrdi dhuga-

verdur lestur { nokkrar vikur ad risastéru sjalfsvinnu 4ri. Fullt af
tarum, miklum tilfinningum og drvinnslu eftir ad ég 4ttadi mig 4
pvi ad ég sjalf pyrfti ad kynnast minu taugakerfi og minum likama
til pess ad geta mogulega hjalpad 6drum ad gera slikt hid sama.
Désamlegt og gefandi en lika étrilega sart og orkukrefjandi.

Eg byrjadi ad lesa um pad hvernig taugakerfid okkar er stodugt ad
bregdast vid umhverfinu og okkar innri heimi. Lerdi um hvad
fyllir likamann af 6ryggi og hvad hleypir af stad varnarvidbrogdum.
Attadi mig 4 pvi ad tilfinninglegt dstand okkar hefur allt med pad
ad gera hvernig vid hreyfum likamann og tilkum einkenni fra
stodkerfinu. Las um pad ad verkir eru ein af leidum likamans til
pess ad vara okkur vid badi likamlegum og tilfinningalegum
h@ttum og med timanum for pad verda svo skyrt hvers vegna
verkjamedferd, eins og €g hafdi haldid ad hin @tti ad vera, skiladi
bara takmorkudum arangri hja pessum hépi skjélstedinga. Svo
smam saman for ég ad préfa mig dfram med ad nélgast hlutina 4
annan hatt en 4dur.

begar skilningurinn jokst fér ég ad verda kjarkadari ad ganga inn
i samtol sem ég hefdi ekki getad hugsad mér ad taka fyrir einhverju
sidan. Eg f6r ad dtskyra langvinna verki og sispennuéstand {
likamanum pannig ad einhverra hluta vegna hefdi heilinn og
taugakerfid talid pad Oruggast ad dvelja langtimum saman {
varnardstandi. Pad hefdi verid likamanum naudsynlegt ad halda
stodugri spennu 1 kerfinu til pess ad geta brugdist hratt og
orugglega vid hattum { umhverfinu. Til demis med pvi halda sér
stodugt 4 tanum, draga sig inn { skel og lata 1itio fyrir ser fara, geta
tekid skyndilega 4 sprett eda slegid fra sér. [ millitidinni hefdi
naudsynleg innri starfsemi og tengingin vid likamann ekki fengio
rymid og orkuna sem htn purfti. Ekkert okkar vari virad til pess
ad dvelja 1 varnarastandi lengur en { skamman tima { senn og
verkirnir veru likaminn ad gratbidja um tekiferi til pess ad
hvilast, vinna dr dlaginu og byggja sig upp ad nyju. Pegar likaminn
veri kominn yfir polmorkin sin og vel pad veri edlilegt ad sifellt
fleiri og smavagilegri dlagspettir feeru ad 6gna likamanum og ad
med timanum feri til demis hreyfing, nudd og ferd i heita pottinn
a0 valda of miklu dlagi 4 ofpanid taugakerfid.

AGNES Osk SNORRADOTTIR
SJUKRAPJALFARI

Eg hefdi ekki getad imyndad mér jakvadu shrifin
af pessari litlu dtskyringu. Félk tengdi og 1éttirinn
vid skilja loksins hvad veri { gangi var eiginlega
6lysanlegur. Skilningur er valdeflandi fyrirbeeri og
flest voru komin 4 pann stad ad vilja radstafa
orkunni { ad brjota upp varnarmynstrin sem ekki
voru ad pjona peim lengur. Ad brjéta upp gomul
mynstur er hins vegar risastort verkefni og
varnarastandi er erfitt ad atta sig 4 hvad likaminn
er ad bidja um hverju sinni. Fyrir morg er pvi
naudsynlegt ad taka fyrstu skrefin i nyja att med
studningsrikt fagfolk sér vid hlid sem getur smitad
16 og yfirvegun yfir 1 peirra taugakerfi og pannig
adstodad vid ad skoda einkenni og adstedur af
forvitni og mildi. [ pessum fasa er naudsynlegt ad
endurskoda taktinn { daglega lifinu, samskiptin
vid f61kid sem vid erum mest { kringum, préfa sig afram med nyjar
leidir til pess ad takast 4 vid likamleg og tilfinningaleg 6paegindi
og ad kafa ofan { hvad métadi okkur 4 pann hatt ad okkur potti {
lagi ad ganga yfir mork likamans i langan tima. Hér purfa morg
a0 ®fa sig 1 ad 1ida vel med ad hvilast, tala fallega til sin, piggja
hjalp, berskjalda sig fyrir peim sem pau treysta, setja mork og ad
spila dagana sina eftir dagsformi. Ofbodsleg vinna en uppskeran
lika eftir pvi. Peim mun feerri stundir { varnardstandi peim mun
fleiri tekiferi fyrir likamann ad vinna dr dhrifum langvinnu
streitunnar.

[ sjikrapjalfunartimunum hofum vid einbeitt okkur ad pvi ad
hjélpa likamanum ad sleppa tokum 4 spennumynstrunum sem
hann leitar { undir dlagi, anda djupt, pjalfa upp tengingu vid vodva
sem hafa farid { dvala, styrkja ny og heppilegri hreyfimynstur,
leyfa tarunum ad leka pegar pau purfa pess og tilfinningunum ad
fleda { gegn. Med timanum, eftir pvi sem 1éttir 4 innri prystingnum
og tthald likamans eykst fyrir alagi, innleidum vid svo smdm
saman heilbrigt dlag 4 vefina og pjalfum likamann { ad taka vel 4
méti 6likum bjargradum sem losa streitu ut dr kerfinu.

Pag gerast einhverjir tofrar pegar oryggistilfinningin innra med
okkur eykst og vid endurheimtum smdm saman getuna til pess ad
hlusta 4 likamann. Ad f4 ad vinna vid ad buda skjélstedingum
oruggt rymi til pess ad kynnast sér upp 4 nytt og sja pa valdeflast,
vinna ur erfidleikum og vaxa er yndisleg gjof og 4n efa besta vinna
sem €g hef unnid. Svo takk fyrir mig 61l somul. Litla verkefnio
setti svo sannarlega allan minn heim 4 hvolf (4 gédan hatt) og
gerdi mig ad mun meyrari og pakkldtari sjukrapjalfara.
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